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EINLEITUNG

Das tibetische Medizinsystem (gSo ba rig pa, ausgesprochen als Soba rigpa), dessen
Grundwerk das rGyud bzhi (gesprochen als Gyiischi)® bildet, beschaftigt heute viele
Menschen im Westen, die den Weg zur Gesundheit in alternativen Behandlungsmethoden
suchen. Dabei werden oft nur Einzelteile aus der tibetischen medizinischen Tradition
herausgenommen, um den eigenen Bedlrfnissen nachzukommen. Ein umfassenderes

Verstandnis ist daher von Noten.

Gegenstand dieser Arbeit ist es, die Komplexitat des tibetischen Medizinsystems aufzuzeigen,
um ein besseres Verstandnis dafur zu ermdglichen. Aufgezeigt soll hier werden, dass auch
aullerhalb der westlichen Biomedizin Systeme existieren, die auf die Bedirfnisse und
Erkrankungen der Menschen eingehen und helfen kdnnen. Wichtig dabei ist, dass beide
Systeme zusammenarbeiten, um den Menschen den besten Nutzen beider Methoden zur

Heilung zu geben.

Ansatzpunkt dieser Arbeit ist meine Frage nach den unterschiedlichen Aspekten der Therapie
in gSo ba rig pa. Welche Pflanzen verwendet werden, woher sie stammen, wie sie zubereitet
werden, welche Arzneien es gibt und wo und wie diese in der Praxis angewendet werden
stellen meine Ausgangsfragen dar.

Um diese Fragen kldren zu kdnnen, miissen zuerst die Grundlagen von gSo ba rig pa, die ich
durch die Ubersetzung des rTsa rGyud aus dem Medizinbasiswerk rGyud bzhi untermauere,
erlautert werden. Diese Quelle benutze ich, da ich durch die Verwendung einer Primérquelle
die Aspekte des tibetischen Medizinsystems von Grund auf verstehen kann. Ein weiterer
Hintergrund, der wichtig ist, um meine Hauptfrage zu verstehen, bezieht sich auf die
Verénderung des tibetischen Medizinsystems im Laufe der Zeit.

Der zweite Teil meiner Arbeit soll einen geschichtlichen Uberblick von gSo ba rig pa geben.
Insbesondere das rGyud bzhi, die wesentlichen Aspekte dieses bedeutenden Werkes und
andere Einflusse, speziellen der Buddhismus und die Biomedizin, werden hier erlautert.

Der dritte Teil beschaftigt sich mit meinem Hauptthema der Therapie in gSo ba rig pa. Meine
Fragen nach den unterschiedlichen Pflanzen, ihre Verwendung in den Therapieformen Pillen,

Sud und Pulver und die praktische Arbeit der tibetischen Arztinnen stehen im Vordergrund.

! Tibetische Namen und Termini werden im Folgenden ausschlieRlich in transliterierter Form wiedergegeben
und folgen dabei dem ,,Wylie System*™.



EINLEITUNG

Fur ein besseres Verstdndnis gehe ich dabei zuerst auf die grundlegenden Aspekte des
Medizinsystems ein, bevor ich die Punkte Pharmakologie, Heilpflanzen und ihre Herstellung,
Pharmazie und Therapie bespreche. Um mehr Wissen uber dieses Thema zu erlangen, begab
ich mich im Juli 2010 fir drei Wochen nach Dharamsala, Indien. Die Ergebnisse dieser
Feldforschung sind hier als praktische Elemente und Beispiele miteinbezogen. Meine

Ubersetzung des rTsa rGyud ist in Anhang | detailliert nachzulesen.
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1. ZUGANG UND METHODEN

Mein Zugang zu gSo ba rig pa ging vom Interesse der Medizinanthropologie und
Medizinsystemen aus, die abweichend zur westlichen Biomedizin stehen. Wissen (ber einen
anderen Heilungsansatz zu erlangen, ist die Hauptintention dieser Arbeit. Durch mein
Studium der Tibetologie und der Anthropologie und dem darin erlangte Wissen ist es mir
maglich, einen Zugang zu wahlen, der beide Seiten (Ubersetzung tibetischer Quellen und
Feldforschung in der tibetischen Gesellschaft) vereint.
Mein Hauptaugenmerk liegt auf der Therapie, der Herstellung der Arzneien und der
Behandlung, um aufzuzeigen wie tibetische Arztlnnen heute arbeiten, da dies ein zentraler
Aspekt von gSo ba rig pa ist. Meine Arbeit ist dabei dokumentarisch und wird durch die
beiden Aspekte der Ubersetzung des rTsa rGyud als Primarquelle und meiner kurzen
Feldforschung in Dharamsala unterstiitzt.
Mein Ausgangspunkt war das rGyud bzhi, das Basiswerk von gSo ba rig pa, das seit dem 14.
Jahrhundert bis heute von den tibetischen Studentinnen und Arztinnen verwendet wird. Durch
die Ubersetzung von Teilen aus diesem Werk konnte ich mich mit der Materie intensiv
auseinanderzusetzen. Diese Primarquelle zu benutzen und nicht auf bereits existierende
englische Ubersetzungen und andere Quellen zuriickgreifen zu missen, ermoglichte es mir
die Bedeutung dieses Wissens und den Stil des Werkes im Vergleich zu anderen tibetischen
Texten besser zu verstehen. Nur so hatte ich die Mdglichkeit die Arbeit der tibetischen
Arztinnen von Grund auf zu verstehen, ohne auf Missinterpretationen oder Wissensliicken zu
stoRen. Ubersetzt habe ich das erste Tantra, genannt Wurzeltantra (rTsa rGyud), um das
Wissen (ber die Grundlagen der tibetischen Medizin aus erster Hand zu erfahren. Meine
Quelle war eine Version des rGyud bzhi, das ich auf meiner Reise nach Tibet im Jahr 2007 in
Sa skya (Sakya) gekauft hatte, ohne damals noch einen Bezug dazu zu haben. Mithilfe des
englisch-tibetischen Worterbuch THDL habe ich das rTsa rGyud mit Unterbrechungen in der
Zeit von Oktober 2009 bis Mai 2010 tbersetzt. Die knappe Ausdrucksweise des Originals, die
oft auf Verben oder Prépositionen verzichtet, war bei der Ubersetzungsarbeit eine
Herausforderung. Fir Korrekturen der Ubersetzung und bei Fragen beziiglich des
Textverstandnisses stand mir Dr. Florian Ploberger zur Seite.
Neben Text bildet die ergdnzende Datenerhebung im Feld methodisch einen wichtigen
Bestandteil meiner Arbeit. Die Feldforschung fand im Juli 2010 in Dharamsala, Indien, statt
3
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und bestand aus teilnehmender Beobachtung und Interviews im Umkreis des Men Tsee
Khang (bedeutet ,,Krankenhaus®). Bei der Arbeitsweise folgte ich weitgehend den
methodischen Vorschldgen, wie sie in ,,Anthropological research* von Pelto and Pelto (1978:
67) und in ,,Methoden ethnologischer Feldforschung™ von Peer und Bettina (2008: 125ff;
167ff.) dargelegt sind.

Der Grund meiner Feldforschung war mein Interesse an der praktischen Anwendung von gSo
ba rig pa, die ich bis dahin nur aus Buchern kannte. Es war ein Hauptanliegen, mich mit den
Menschen in Verbindung zu setzen, die dieses Wissen auch praktizieren, um dadurch ein
besseres Verstandnis zu erlangen und mehr Gber die Heilung und Interaktionen der Arztinnen
mit Patientlnnen zu erfahren.

Dharamsala liegt im Bundesstaat Himachal Pradesh, Distrikt Kangra, in Nordindien und
befindet sich auf einer Hohe zwischen 1250 und 1800 Metern. Im oben gelegenen Teil (Upper
Dharamsala oder Mc Leod Ganj genannt), ist seit 1959 das Exil der tibetischen Regierung
beheimatet. Immer mehr Tibeterlnnen, die von Tibet aus ber die Berge nach Nepal fllichten,
werden von dort mit Bus nach Dharamsala gebracht und fangen hier ein neues Leben an. Zur
Zeit meiner Reise lebten ungefdhr 30.000 Tibeterlnnen dort. Hier hat nicht nur Seine
Heiligkeit der 14. Dalai Lama seine Residenz, sondern auch die tibetische Exilregierung und
der Men Tsee Khang haben hier ihre Hauptquartiere. (Mattausch 2005: 99)

Mein Aufenthalt beschrankte sich auf drei Wochen, da eine langere Zeitspanne nicht mdglich
war. Geholfen hat mir trotz der kurzen Zeit die Tatsache, dass ich bereits 2007 fir zwei
Wochen in Dharamsala war und die Umgebung gut kannte. Weiters konnte ich durch Dr.
Florian Ploberger und Dr. Stephan Kloos, die durch ihre ldngeren Aufenthalte einige Leute in
Dharamsala kannten, bereits vor meiner Ankunft Kontakte aufbauen und meine Absichten
sowie meine Ankunftszeit kundtun. So hatte ich danach sofort die Mdglichkeit mit dem
jetzigen Direktor des Men Tsee Khang, Dr. Tamdin, zu sprechen, der mir zwei Arztinnen (Dr.
Dachoe und Dr. Tsomo) empfahl, bei denen ich mich wahrend der ndchsten zwei Wochen in
deren Praxis uber die Arbeit und besonders die Therapie der tibetischen Arztinnen
informierte. Weiters konnte ich noch zwei Interviewpartner finden, Dr. Sangmo und Dr.
Norbu, die mir ihr Expertenwissen bei insgesamt drei halbstrukturierten Interviews (Dauer: 1
Stunde bis 1 Stunde 30) mitteilten. Bei allen Interviews habe ich einen Leitfaden erstellt, um
bestimmte Fragen zum Thema vor Augen zu haben und bei méglichem Abschweifen der
Interviewpartnerinnen darauf zuriick greifen zu kénnen. Weitere informelle, unstrukturierte

Gesprache, die mir ein besseres Verstandnis des Men Tsee Khang gaben, konnte ich mit Dr.
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Wangdue und Dr. Drungtso fuhren. Alle Interviewpartner arbeiten im Men Tsee Khang in
Dharamsala, wo sie auch ihre Ausbildung von gSo ba rig pa begannen.

Obwohl ich in Wien Tibetologie studiere und die Grundlagen der tibetischen Sprache
beherrsche, fanden die Interviews in English statt. Dies war durch die mir in tibetisch nicht
geldufigen medizinischen VVokabeln am einfachsten. Anders war dies wahrend meiner Zeit in
den Behandlungsraumen der Gankyi Klinik und der Klinik in Mc Leod Ganj. In der Zeit, in
der Dr. Tsomo und Dr. Dachoe ihre Patientinnen behandelten, konnte ich meine
teilnehmende, offene Beobachtung durchfiihren. Hatte ich die Diagnose bzw. die Behandlung
im Tibetischen nicht verstanden oder war sinnvolle Hintergrundinformation von Noten,
erklarten mir beide Arztinnen das Besprochene in Englisch. Bei meinen Notizen notierte ich
den Ort, das Datum, die Zeit, das Alter der Patientinnen, das Geschlecht, die Dauer ihrer
Anwesenheit, die Beschwerden, die Behandlung durch die Arztin, ihre Diagnose und die
Arzneienverschreibung. Die Interviews wurden mit Tonband aufgenommen und auch
photographisch dokumentiert.

Der Tagesablauf war die gesamten drei Wochen d&hnlich: Tagstber machte ich meine
Recherchen und abends wertete ich das Material und die Notizen aus bzw. fiihrte

Transkriptionen der Interviews durch.

2. TERMINOLOGIE UND DEFINITIONEN

Ahnlich wie bei Hofer (2005) werde auch ich in der vorliegenden Arbeit die original
tibetischen Terminologien verwenden. Dadurch vermeide ich ungenaue Ubersetzungen und
ein mogliches Missverstehen der zentralen Begriffe des tibetischen Medizinsystems. Um
jedoch ein Verstandnis fur aus tibetischer Sicht wichtiger Termini herzustellen, werde ich gSo
ba rig pa in diesem Punkt erkldren; nyes pa folgt in Punkt 6.2.

Fir den Terminus ,tibetische Medizin” werde ich den tibetischen Originalnamen ,,gSo ba rig
pa” (sowa rig pa - wortlich ,,Wissen iiber die Heilung”) verwenden. Dies erklart den
weitergehenden Kontext im Vergleich zur Biomedizin® im Westen. Ein Beispiel dafir ist,
dass ,,gSo ba rig pa”, in der buddhistischen Religion eingebettet ist, wahrend die Biomedizin

weitgehend eigenstandig in der westlichen Gesellschaft agiert (Hofer 2005: 7).

2 Siehe Punkt 5.2.
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Der Begriff ,,Medizin” wird in unserem Verstindnis oft mit einer {ibergeordneten
Wissenschaft verknipft, die eigenstdndig existiert, ohne die politischen, sozialen und
gesellschaftlichen Umstéande mit einzubeziehen.

,,Heilung” ist dagegen Einfluss von aussen und die Einbettung in den gesamten Bereich des
menschlichen Seins. Weiters wurde und wird ,,heilen” von anderen medizinischen Ansichten
gepragt. ,,Heilung” bedeutet universell eine menschliche Intervention bei einer Stérung; nur
die Arten der Eingriffe und die physischen, emotionalen und sozialen Briiche, die durch die
Krankheit entstehen, werden kulturell bestimmt. Im Gegenzug dazu steht ,,Krankheit”
wiederum als universeller Ausdruck der Bedrohung des personlichen Uberlebens. Es wird als
Resultat einer Interaktion von Erreger und Wirt erklart. Sie wird daher als sozial hemmender
Prozess gesehen, der losgeldst vom Bereich des Sozialen und der Moral stattfindet, der den
Menschen als dekontextualisierten Wirt zurlicklasst und auf eine technische Intervention
wartet (Hofer 2005: 8).

Krankheit beriihrt die universellen Paradoxien der menschlichen Existenz. Diese
konzentrieren sich auf die Einheit und zugleich die Dualitat von Korper und Geist, die
Mehrdeutigkeit von Selbst als Subjekt und Objekt und den Gegensatz von nattrlichen und
sozialen Wesen. Der physische Korper ist der symbolische Rahmen, durch den diese
Paradoxien der Existenz am stérksten zum Vorschein kommen und so auch nach aussen
vermittelt werden. Durch Krankheit, also die Fehlfunktion des Korpers, wird die zerstorte
Harmonie zwischen physischem Kdrper und seiner Umwelt nach aussen hin sichtbar gemacht.
Mit dem anschlielenden Heilungsprozess wird versucht, die erforderliche Harmonie wieder
herzustellen (Comaroff 1982: 51).

Krankheit und damit auch die beiden Kategorien ,,disease” und ,,illness” wurden in spateren
theoretischen Arbeiten kritisiert, da ,,Leiden” zu wenig behandelt wurde und ein breiteres
anthropologisches Verstandnis davon hervorgebracht werden muss.

Zunéchst werden hier kurz diese beiden Begriffe erklart, um ein Verstandnis flr diesen
Unterschied zu ermdglichen:

Als ,disease” wird das Konzept der Krankheit bezeichnet, das universell auftritt. Dabei
bezieht sich das Problem auf den physischen Koérper, die Organe und das Organsystem. Eine
physische oder psychische Storung ist der Grund. Durch die Behandlung wird diese
Erkrankung kuriert, um wieder ein normales Funktionieren des Korpers zu erreichen.
»lllness” hingegen bezeichnet ,sich krank fiihlen” und wird mit dem personlichen
Hintergrund assoziiert, sodass die individuelle Krankheitserfahrung in den Vordergrund riickt.

Das Problem wird in der Biographie des Individuums gesucht und beruht auf einer

6
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Verfehlung gegen die moralische und soziale Ordnung. Die Behandlung umfasst Heilen und
Pflegen, um eine Erleichterung zu erlangen.

Der Vollstandigkeit halber wird hier auch den Begriff ,,sickness” erldutert, da die beiden
zuvor genannten Begriffe nur im Verhéltnis dazu einen Sinn ergeben:

,,.Sickness” bedeutet ,krank sein” und befasst sich mit der sozialen Produktion und
Bewiltigung von Krankheiten. Das Problem ist in den gesellschaftlichen Verhaltnissen
angesiedelt und wird durch soziale Ungleichheit und Gruppeninteressen hervorgerufen. Die
Behandlung erfolgt durch den gesellschaftlichen Wandel und resultiert in verbesserten
Lebensumstanden. ,,Sickness” wird daher als Sammelbegriff fiir ,,disease” und ,,illness”
betrachtet (Hadolt 2007: 7).

Ein weiterer Grund, den tibetischen Begriff beizubehalten ist, dass ,,gSo ba rig pa” heutzutage
nicht mehr eine Medizin impliziert, die ausschlie3lich in Tibet praktiziert wird, sondern auch
in nahezu allen angrenzenden Regionen (Bhutan, Indien, Nepal, Mongolei) und in
verschiedensten westlichen Landern (USA, europdische Staaten, Australien). Dabei wurde
gSo ba rig pa in die bestehenden medizinischen Traditionen eingeflochten und an die
gegebenen Umstdnde angepasst. AuBerdem sind weder die Behandelnden noch die zu
Behandelten auf die tibetische Identitat beschrankt (Hofer 2005: 8).
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TEIL 11 ENTWICKLUNG VON GSO BARIG PA

3. DAS TIBETISCH-MEDIZINISCHE BASISWERK RGYUD BZHI

Das rGyud bzhi stellt die wichtigste schriftliche Uberlieferung des tibetisch-medizinischen
Wissens dar. Daher ist in diesem Teil der Arbeit das Ziel, die Bedeutung des Werkes zu
verdeutlichen und dessen Geschichte zu verstehen. Dadurch kann der Inhalt und der Aufbau

besser erfasst werden.
3.1. Entstehung und Wieder-Entdeckung

Das erste Werk das mit dem rGyud bzhi in Verbindung gebracht wird, heisst ¥Nam thar bka’
rgya cen und wurde von Sum ston Ye shes gzungs, einem Schiler von gYu thog Yon tan
mgon po des Jungeren geschrieben.

Nach dessen Erzahlung stammt es von Buddha Rig pa’i ye shes personlich. Von Pandita Zla
ba dga’ ba bekam Vairocana (8. Jahrhundert) nun diese Fassung Ubertragen. Dieser zeigte es
Konig Khri Srong Ide btsan (742-ca. 802) der es in der Sdule im mittleren GescholR im bSam
yas Kloster versteckte, um es zur richtigen Zeit weitergeben zu kénnen. Erst 150 Jahre spater
wurde es wiederentdeckt.

Eine andere Version wird mit den Bon po® in Verbindung gebracht. Der Bon po gTer ston
Khu tsha Zla ’od soll demnach einige medizinische Texte (darunter auch das rGyud bzhi)
entdeckt haben und wird von den Bon po und der rNying ma pa Tradition oft mit gYu thog
Yon tan mgon po in Verbindung gebracht (Karmay 1989: 20).

Nach einer neueren Lesart verfasste gYu thog Yon tan mgon po der Altere eine
handgeschriebene Version der neuen Edition des rGyud bzhi. Das tibetische Medizinsystem
war zu dieser Zeit weitgehend vergessen und Korruption war ublich (Gerke 2001: 35).
Danach verliert sich die Spur. Anzunehmen ist jedoch, dass die Wirklichkeit der ersten
Erzahlung nahe kommt, und dass rGyud bzhi von Konig Khri Srong lde btsan versteckt
wurde. ’Dud ’joms Rinpoche erklart, dass der Monch Grva pa mngon shes (1012-1090), 150
Jahre nachdem der Text versteckt worden war, ihn in einer Sdule im mittleren Geschoss des
dBu rtse Temple im bSam yas Kloster um drei Uhr nachmittags in einer VVollmondnacht des
siebten Monats des Jahres 1038 entdeckte (Fenner 1996: 461). Der Uberlieferung zufolge

% Siehe Punkt 3.7.1.
8



TEIL I1: ENTWICKLUNG VON GSO BA RIG PA

wurde danach das Werk von seinem Schuler Dar grags aus dBus an Tsho byed dkon skyabs
weitergegeben, bis es am Ende zu gYutog yon tan mgon po* (1112-1203) gelangte (Karmay
1989: 21).

3.2. Friheste Erwahnung

Die vermutlich friihest bekannte Erwahnung des Titels rGyud bzhi findet sich im Cha lag
bcho brgyad® (,,Die Achtzehn Ausfithrungen™), einer Sammlung von achtzehn medizinisch
relevanten Texten, die sich mit der Pulsdiagnose, der Urinanalyse und der Behandlung einiger
Krankheiten befassten (Taube 1981: 39). Hier wird das rGyud bzhi mit verschiedenen Titeln
in Verbindung gebracht:

bDud rtsi snying po

rGyud rgyal bdud rtsi snying po

gSo ba rig pa’i rgyud bdud rtsi snying po Yan lag brgyad pa

bDud rtsi snying po Yan lag brgyad pa gSan ba man Nag gi rgyud

bDud rtsi snying po gSan ba man ngag go rgyud

gSo rig snying po man ngag rgyud rgyal

Man ngag gi rgyud (mindliches Erklarungstantra) (Taube 1981: 40)

Cha lag bcho brgyad hatte zwischen dem zwolften und sechzehnten Jahrhundert grolie
Bedeutung fur gSo ba rig pa. Spéater verlor es weitgehend an Einfluss, wird jedoch heute
wieder von gSo ba rig pa-Studentinnen herangezogen (Tibetische Werke - 04.03.2010/10:36).
Als Autor wird gYu tog Yon tan mgon po der Jungere (1112-1203) angenommen. Hier
besteht jedoch keine eindeutige Klarheit, da manche Kapitel seine Schiiler verfassten. Andere
Teile scheinen von chinesischen Quellen ibernommen worden zu sein (Gerke 2001: 37). Die
Ausgabe aus dem siebzehnten Jahrhundert, publiziert vom 5. Dalai Lama, ist im 72. Band der
Satapitaka Series von Lokesh Chandra 1986 zu finden (Taube 1981: 39).

Im 15. Jahrhundert folgt die zweite Nennung des rGyud bzhi im Werk Bshad mdzod yid bhzin
nor bu. Dieses erwahnt nicht nur den Titel, sondern auch die einzelnen Namen der vier
Tantras. Genaue Aufzdhlungen von Krankheiten, Behandlungen und Arzneien, die mit dem
rGyud bzhi Gbereinstimmen, lassen darauf schliefen, dass zur Zeit der Entstehung das rGyud
bzhi bereits existierte (Taube 1980: 303).

* Sighe Punkt 4.2.1.
® Das Cha lag bcho brgyad entstand im zwélften Jahrhundert. Das genaue Jahr der Publikation ist jedoch nicht
bekannt. Gedruckt wurde es in dGa’ldan phun tshogs gling (Ganden Puntsokling) (Gerke 2001: 28).
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3.3. Die wichtigsten medizinischen Texte

Die fundamentalen medizinischen Texte werden als Tantra klassifiziert und unterstreichen
somit den religidsen und transhistorischen Ursprung (dell” Angelo 1984: 6).

Die Werke rGyud bzhi, Vaidurya sngon po und IHan thans (Autor der beiden Letzteren:
Sangs rgyas rgya mtsho) werden von tibetischen Arzten als die drei wichtigsten Texte von
gSo ba rig pa bezeichnet (Finckh 1975: 31).

3.4. Inhaltlicher Aufbau

Das rGyud bzhi besteht aus vier Tantras, die in metrischer Form geschrieben sind. Dabei wird
der Inhalt kurz und knapp wiedergegeben, um ein leichtes und schnelles Einpragen zu
ermoglichen. Zur Vertiefung des Wissens werden daher detaillierte Kommentare® benétigt
(Obermiller 1989: 13; siehe Anhang I).

Im Titel des ersten Tantras (kurz rTsa rGyud) steckt die Bedeutung ,,gsang ba man ngag”, das
iibersetzt ,,geheime miindliche Ubermittlung” bedeutet. Diese Uberlieferung bezieht sich vor
allem auf religiose Instruktionen, die nur durch miindliche Hilfe wirklich verstanden werden
konnen. Das rGyud bzhi ist ein Tantra und impliziert dadurch eine religiose Grundessenz.
Ahnlich wie rein religiése Texte verlangen auch medizinische Werke Erméchtigung und
Ubermittlung durch einen Lehrer (Hofer 2005: 103).

Das rGyud bzhi ist kein sékularer medizinischer Text. Der Text beginnt mit: ,,Diese Worte
habe ich gesprochen...” und ist damit ein typisches Zeichen fir ein Statra. Auch der weitere
Verlauf des ersten Tantras ist als Version von Mahayana Sitras bekannt. Dabei wird zuerst
der Ort der mundlichen Uberlieferung, die Anwesenden und die Art der Uberlieferung
bekanntgegeben’ (Fenner 1996: 462ff.; siche Anhang I.).

Hier endet jedoch die Ahnlichkeit zu einem Sitra, da, anders als bei diesem, das rGyud bzhi
Wort fur Wort beschreibt und genau unterteilt wird und daher eher als ein Vergleich mit
einem traditionellem Sastra zu sehen ist.

Hier folgt der Inhalt des rGyud bzhi mit der genauen Beschreibung der einzelnen Kapiteln auf
tibetisch und Deutsch:

® siehe Punkt 3.6.
" Siehe Anhang |
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l. rTsa rGyud® - bDud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi rgyud
ces bya ba (Wurzeltantra — genannt das Tantra der mindlichen Uberlieferungen
der acht Zweige der Essenz von Amrita) — bestehend aus sechs Kapiteln.

Inhalt: Dieser Basistext beschaftigt sich mit den Grundlagen der Heilung.

1. Gleng gzhi® (,,Einfiihrung”),

2. Gleng slong rnam grangs rnam par bkod pa'° (,,Platz fir die
Aufzahlung der Methoden”),

gNas lugs nad gzhi** (,,gegenwirtige Situation des Korpers™),
Ngos ‘dzin rtags* (,,Diagnose der Symptome™),

gSo thabs® (., Therapie”)

dPe don gyi rnam grangs rnam par bkod pa
der Methoden”)

o ok~ w

1 (,,Platz fiir die Beispiele

. bShad rGyud — bDud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi
rgyud las dum bu gnyis pa bshad pa’i rgyud ces bya ba bzhugs so
(Erklarungstantra — genannt das Tantra der Erklarung, der zweite Teil der
miindlichen Uberlieferungen der acht Zweige der Essenz von Amrita ) — bestehend
aus 31 Kapiteln.

Inhalt: Dieser Text informiert Giber die Details der grundlegenden Konzepte.

1. sDoms tshig bstan pa™ (,,Ubersicht der Worte der Erklarung”)

16(

2. Lus kyi chags thsul bstan pa™ (,,Lehre der Entstehung des Korpers™)

3.Lus kyi “dpe bstan pa®’ (,,Lehre des Kérpers in Gleichnissen™)

18(

4. Lus kyi gnas lugs bstan pa™ (,,Lehre tber den Zustand des Korpers™)

19(

5. Lus kyi mtshan nyid bstan pa™ (,,Lehre (ber das Aussehen des

Korpers™)

® Die deutsche Ubersetzung dieses Tantras ist in Anhang | nachzulesen.

® Kurze Beschreibung der fiinf Himmelsrichtungen und ihrer Besonderheiten, sowie der Weitergabe der Lehre.

10 Beschreibung der einzelnen Kapitel der gesamten vier Tantras.

! rlLung, mKhris pa und Bad kan werden in ihrem Verhaltnis zum gesunden und kranken Korper genau erlautert.

12 Diagnose und Symptome werden erklart.

3 Hier wird auf die Therapiemethoden (Ernahrung, Verhalten, Arzneien sowie ausleitende und externe Therapie)
naher eingegangen.

4 Zusammenfassung des Wurzeltantras

1> Ubersicht des Erklarungstantras

' Embryologie

7 Anatomie

'8 Uber die verschiedenen Ablaufe in unserem Korper (Stoffe, Kanale)

11
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6. Lus kyi las dang dbye ba bstan pa® (

,,Lehre Uber die korperlichen
Aktivitaten und Einteilung™)
7. Lus kyi ’jig Itas bstan pa® (,,Lehre tiber die Veranderung des Kérpers”)

22 (. Lehre tber den fernen Grund von

8. Nad kyi rgyu bstan pa
Krankheit)

9. Nad kyi rkyen bstan pa® (,,Lehre (iber den Grund der Krankheit”)

10. Nad ’jug tshul® (,,Wege des Eintretens der Krankheit”)

11. Nad kyi mtshan nyid bstan pa®” (

Krankheit”)

12. Nad kyi dbye ba bstan pa®® (,,Lehre iiber die Typen von Krankheit™)

,,Lehre der Merkmale von

13. Nyin re bzhin rgyun du spyod pa (,, Tagliches, allgemeines Verhalten™)
14. Dus su spyod pa®’ (,,Zeitliches Verhalten™)
15. gNas skabs kyi spyod lam bstan pa® (

Verhaltens”)

,,Lehre des gelegentlichen

16. Zas kyi tshul shes par bya ba® (

30(

,»Wissen liber die Erndhrung”)

17. Kha zas bsdam pa™ (,,Kontrolle der Erndhrung”)

18. Kha zas bsrung ba dang zas tshod ran par bz’ ba (,,Regelung der
Ernahrung und ausgewogene Einnahme von Essen und Trinken”)

19. Ro dang zhu rjes bstan pa (,,Lehre Uber Geschmack und Wirkung der
Arzneien”)

20. sMan gyi nus pa bstan pa® (,,Lehre der medizinischen
Eigenschaften®)

%2 (. Lehre der

21. sMan gyi sde tshan dang sbyar thabs bstan pa
medizinischen Kategorien verbunden mit den Methoden)
22. gNyen po cha byad bstan pa (,,Lehre (iber die therapeutischen

Instrumente”)

9 physiologie

20 Einteilung des Korpers nach Alter, Geschlecht, Krankheit und Aktivitat
21 Anzeichen des Todes

22 Entfernte Krankheitsursachen

2% Bedingungen

2+ Erklarung tber die moglichen Eintrittswege der Krankheit

25 Merkmale von rLung-, mKhris pa- und Bad kan-Stérungen

%% Einteilung der Krankheiten

2" \Jerhalten wahrend der Jahreszeiten

28 \Jerhalten zu bestimmten Anlassen

2% Erklarung der unterschiedlichen Nahrung (Essen und Trinken) und ihrer Anwendung
% Diatetische Manahmen

3 Wirksamkeit

%2 Arzneimittellehre

12



23.
24.

25.

26.

27.
28.

29.
30.
31.
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33(

Mi na ba gnas par bya ba™ (,,MaRnahmen der Gesundheitserhaltung”)

Nyes pa dngos su ston pa brtag pa®* (

pa”)
Ngan gYo skyon gyi sgo nas brtag pa

,,Lehre der Diagnose von nyes

% (. ,Sichtweise von Fehler bei
Betrug®)

sPang blang mu bzhir brtag pa® (,,Untersuchung der vier
Madglichkeiten der Annahme oder Ablehnung™)

gSo tshul spyir bstan pa (,,allgemeine Erklarung der Heilmethoden)

Khyad par gyi bcos tshul rgyas par bshad pa®’ (,,detaillierte Erklarung

der speziellen Methoden™)

38(

gSo thabs gnyis bstan pa™ (,,Erklarung zweier Heilmethoden™)

39(

gSo thabs dngos bstan pa™ (,,explizite Erklarung der Heilmethoden™)

gSo ba po sman pa® (,,Arzt”)

II. Man ngag rGyud — bDud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi

rgyud las dum bu gsum pa man ngag rgyud ces bya ba bzhugs so (Mindliches

Uberlieferungstantra — genannt das Tantra der miindlichen Uberlieferung, der

dritte Teil der miindlichen Uberlieferungen der acht Zweige der Essenz von

Amrita) — bestehend aus 92 Kapiteln.

Inhalt: Dieses Tantra gibt Auskiinfte iber die Behandlung der Krankheiten.

1. Man ngag rgyud zhus pa (,,Bitte um das Miindliche

2.rLung gi nad gso ba

Uberlieferungstantra”)

* (., Heilung von rLung-Stérungen”)

3. mKhris pa nad bcos pa (,,Heilung von mKhris pa-Stérungen”)

4.Bad kan nad bcos pa (,,Heilung von Bad kan-Stérungen”)

5. ’Dus nad bad kan smug pa bcos pa

%2 (,,Heilung von kombinierten Bad

kan/sMug pa-Storungen”)

%% MaBnahmen zur Vorbeugung von Krankheit

% Erklarung der allgemeinen Methoden zur Diagnose

% Umgang des Arztes mit Patienten, die ihren Zustand nicht offen preisgeben.

% Durch diese vier Methoden wird festgestellt, ob der Patient geheilt werden kann oder nicht.
%7 Spezifische Heilmethoden

%8 7wei Heilmethoden zur Gewichtsab- bzw. Gewichtszunahme

% Konkrete Behandlung von rLung-, mKhris pa- und Bad kan-Stérungen

%0 Kapitel tiber die Eigenschaften eines guten Arztes

*! Diagnose und Behandlung werden erdrtert.

13
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6. Khong nad thams cad kyi rgyu ma zhu ba bcos pa (,,Heilung aller Darm
und Verdauungsprobleme™)

7.9Cong chen skran nad bcos pa (,,Heilung von gutartigen Tumoren’)

8. sKya rbab bcos pa (,,Heilung von Wassersucht™)

9. ’Or nad gso ba (,,Heilung von wissrigen Abzessen”)

10. gCong chen dmu chu bcos pa (,,Heilung von Wassersucht im
fortgeschrittenen Stadion™)

11. gCong chen zad byed bcos pa (,,Heilung von Schwindsucht bzw.
Lungentuberkulose™)

12. Tsha ba spyi bcos pa (,,Heilung von allgemeinem Fieber”)

13. ’Khrul gzhi gsal ba tsha grang gal mdo (,,Unterscheidung von hei3en
und kalten Stérungen”)

14. Tsha ba’i ri thang mtshams bstan pa (,,Lehre tber die Grenze von
Berg und Ebene-Fieber”)

15. Tsha ba ma smin pa bcos pa (,,Heilung von unausgereiftem Fieber”)

16. rGyas pa’i tsha ba bcos pa (,,Heilung von hohem Fieber”)

17. Stongs pa’i tsha ba bcos pa (,,Heilung von leerem Fieber”)

18. Gab pa’i tsha ba bcos pa (,,Heilung von verstecktem Fieber”)

19. Tsha ba rnyings pa bcos pa*® (

44(

,,Heilung von ermattetem Fieber”)
20. Tsha ba rnyogs pa bcos pa™ (,,Heilung von kompliziertem Fieber”)
21. 'Grams kyi tsha ba bcos pa (,,Heilung von verbreitetem Fieber”)

22. ’Khrugs kyi tsha ba bcos pa (,,Heilung von unruhigem Fieber”)

23. Rims kyi tsha ba bal nad bcos pa (,,Heilung von infektiésem Fieber”)
24. 'Brum pa’i rims bcos pa (,,Heilung einer Pockenseuche”)

25. rGyu gzer gyi rims bcos pa (,,Heilung einer Kolik™)

26. Gag Ihog bcos pa (,,Heilung einer Entziindung im Hals”)

27. Cham rims bcos pa (,,Heilung von gewohnlicher Erkaltung™)

28. mGo nad gso ba (,,Heilung von Krankheiten des Kopfes”)

29. Mig nad bcos pa (,,Heilung von Augenkrankheiten™)

30. rNa ba i nad gso ba (,,Heilung von Ohrenkrankheiten”)

31. sNa nad gso ba (,,Heilung von Nasenkrankheiten™)

32. Kha nad gso ba (,,Heilung von Krankheiten des Mundes™)

%2 Spezielle Magendarmerkrankung

“3 Chronisches Fieber

* Fieber mit Komplikationen
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34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.

43.

44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.

57.
58.
59.
60.
61.
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Lba ba bcos pa (,,Heilung des Kropfs™)

sNying nad gso ba (,,Heilung von Herzkrankheiten™)

gLo nad bcos pa (,,Heilung von Lungenkrankheiten”)

mChin nad gso ba (,,Heilung von Leberkrankheiten’)

mCher nad gso ba (,,Heilung von Milzkrankheiten”)

mKhal nad gso ba (,,Heilung von Nierenkrankheiten™)

Pho ba’i nad gso ba (,,Heilung von Magenkrankheiten™)

rGyu ma’i nad bcos pa (,,Heilung von Dinndarmerkrankungen”)
Long nad gso ba (,,Heilung von Dickdarmerkrankungen”)

Pho mtshan gyi nad gso ba (,,Heilung von Geschlechtskrankheiten des
Mannes”)

Mo mtshan gyi nad gso ba (,,Heilung von Geschlechtskrankheiten der
Frau”)

sKad ’‘gags gso ba (,,Heilung von Heiserkeit)

Yi ga ‘chus pa gso ba* (

,,Heilung des Widerwillens zu Essen”)
sKom nad gso ba (,,Heilung von uberdurchschnittlichem Durst™)
sKyigs bu’i bad gso ba (,,Heilung von Schluckauf”)

dBugs mi bde gso ba (,,Heilung von Atembeschwerden’)

gLang thabs bcos pa (,,Heilung von Magenkrdmpfen™)

sRin nad bcos pa (,,Heilung von Wurmerkrankungen)

sKyugs pa’i nad bcos pa (,,Heilung von Brecherkrankungen)

'Khru ba’i nad bcos pa (,,Heilung von Durchfallserkrankungen™)
Dri ma ‘gags pa gso ba (,,Heilung von Verstopfungserkrankungen’)
Chu ‘gags gso ba™ (,,Heilung von fehlender Harnabsonderung)
gCin snyi ba'i nad gso ba®" (,,Heilung von Urinerkrankungen”)
Tshad pa’i ’khru ba gso ba (,,Heilung von einer infektidsen
Darmerkrankung”)

Dreg nad gso ba (,,Heilung von Gicht”)

Grum bu’i nad bcos pa (,,Heilung von Rheuma™)

Chu ser gyi nad gso ba (,,Heilung von Lymphgefalierkrankungen’)
rTsa dkar gyi nad bcos pa (,,Heilung von Nervenkrankheiten”)

IPags pa’i nad gso ba (,,Heilung von Hautkrankheiten’)

** Magersucht
6 Anurie
" Diabetes
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62

63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.

72.
73.

74.

75.

76.
77.

78.
79.
80.
81.

82.
83.
84.
85.
86.
87.

Phran bu’i nad gso ba (,,Heilung von kleineren Krankheiten”)
‘Bras bcos pa (,,Heilung von Tumoren’)

gZhang ‘brum gso ba (,,Heilung von Hamorrhoidenerkrankungen’)
Me dbal bcos pa (,,Heilung von entzlindeter Hauterkrankung”)

48 (,,Heilung der Sonnenkrankheit™)

Sur ya’i nad bcos pa
rMen bu bcos pa (,,Heilung von Lymphknotenerkrankungen’)
rLig rlugs gso ba (,,Heilung von Hodenschwellung™)

rkang bam gyi nad bcos pa®® (

,,Heilung von geschwollenen Beinen”)
mTshan bar rdol ba gso ba (,,Heilung von Analfisteln”)

Byis pa nyer spyod gso ba (,,Heilung von neonatalen
Kinderkrankheiten”)

Byis pa’i nad gso ba (,,Heilung von Kinderkrankheiten”)

Byis pa i gdon gso ba (,,Heilung von Kinderkrankheiten durch
D&monen verursacht™)

Mo nad gtso bo spyi bcos pa (,,Heilung von allgemeinen
Frauenkrankheiten”)

Mo nad bye brag bcos pa (,,Heilung von speziellen
Frauenkrankheiten™)

Mo nad phal pa gso ba (,,Heilung von haufigen Frauenkrankheiten)
‘Byung po’i gdon gso ba (,,Heilung von Krankheiten durch
Damonen”)

sMyo byed kyi gdon gso ba (,,Heilung von Geisteskrankheiten™)
bRjed byed kyi nad gso ba (,,Heilung von Altersdemenz”)

gZa’i gdon nad bcos pa (,,Heilung von Epilepsie”)

*0(,Heilung von

9Dug pa kiu’i gdon nad gso ba
Schlangenerkrankung™)

rMa spyi’i thabs bstan pa (,,Lehre Uber die bdsen Geister”)
mGo bo’i rma gso ba (,,Heilung von Kopfwunden )

sKe’i rma gso ba (,,Heilung von allgemeinen Wunden )
Byang khog stod smad gso ba (,,Heilung von Bauchwunden™)
Yan lag gi rma gso ba (,,Heilung von Extremitatswunden)

sByar ba’i dug bcos pa (,,Heilung von zusammengesetzten Giften”)

*8 Ausschlag mit roten Flecken, der durch Organentziindungen entsteht.

*9 Elefantitis
%0 Schlaganfall
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88. Gyur pa’i dug bcos pa (,,Heilung von Nahrungsvergiftungen’)

89. rGyu ba dang mi rgyu ba’i dug gso ba (,,Heilung von direkten
Giften”)

90. rGas pa gso ba bcud len (,,Verjiingung”)

91. Ro tsha bar bya ba (,,Heilung von Impotenz™)

92. Bu med pa btsal ba (,,Heilung der Fruchtbarkeit von Frauen”)

IV.  Phyi ma rGyud — bDud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi

rgyud las dum bu bzhi pa phyi ma’i rgyud ces bya ba bzhugs so (Letztes Tantra —

das letzte Tantra, der vierte Teil der miindlichen Uberlieferungen der acht Zweige

der Essenz von Amrita) — bestehend aus 25 Kapiteln.

Inhalt: Der letzte Teil befasst sich mit der Unterstiitzung und Zusammenfassung

der anderen drei Tantras.

1.Rig pa rtsa la nad ngos bzung ba®" (,,Zeichen der Krankheit durch
Pulsnehmen verstehen’)

2.mThong ba me long chu la ngos bzung ba™ (

,,Erkennen durch das
Beobachten des Urins”)

3. Thang gi sde tshan bstan pa (,,Lehre tber den Bereich des Suds”)

4.Phye ma’i sde tshan bstan pa (,,Lehre Uber den Bereich des Pulvers”)

5.Ril bu’i sde tshan bstan pa (,,Lehre Gber den Bereich der Pillen”)

6.1De gu’i sde tshan bstan pa (,,Lehre Gber den Bereich der
medizinischen Salben™)

7.sMan mar gyi sde tshan bstan pa (,,Lehre ber den Bereich der
medizinischen Butter”)

8. Thal sman gyi sde tshan bstan pa (,,Lehre Uber den Bereich der
medizinischen Asche”)

9. KhNDa i sde tshan bstan pa (,,Lehre Uber den Bereich des
konzentrierten Suds”)

10. sMan chang gi sde tshan bstan pa (,,Lehre tber den Bereich des

medizinischen Chang”)

*! pylsdiagnose
%2 Urindiagnose
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,
25.

Rin po che sbyor ba’i sde tshan bstan pa (,,Lehre Uber den Bereich der
Juwelenpillenzubereitung”)

sNgo sbyor gyi sde tshan bstan pa (,,Lehre Gber den Bereich der
Kréuterzubereitungen”)

Las Inga’i sngon du ‘gro na snum ’‘chos (,,Einfiihrung zu den funf
Anwendungen mit OI”)

53(

Las nga bshal gyi skor”® (,,Kapitel iiber die finf Mdglichkeiten der

Reinigung”)

Las Inga skyugs kyi skor™ (

,Kapitel tiber die finf Moglichkeiten des
Erbrechens”)

Las Inga sna sman gyi skor (,,Kapitel iiber die finf Anwendungen der
Nasenmedizin®)

Las Inga jam rtsi’i skor (,,Kapitel iiber die funf Anwendungen der
milden Z&pfchen”)

Las Inga ni ru ha’i skor (,,Kapitel tiber die finf Mdglichkeiten des
Einlaufs”)

sByongs kyi log gnon rtsa shyongs (,,Gegenmalinahmen zur Reinigung
von Gefélien”)

dPyad Inga gtar ga™ (

,,Bluten als medizinische Behandlung”)
dPyad Inga me bts’ (,,Moxibustion™)

dPyad Inga dugs (,,Kompressen™)

dPyad Inga lums (,,medizinische Bader”)

dPyad Inga byug pa (,,therapeutische Massagen™)

dPyad kyi log gnon thur ma® (,,Eingriffe mit Loffel”)

1.rGyud bzhi’i mjug don bsdus pa (,,Zusammenfassung des rGyud bzhi”)

2.rGyud yongs su gtad pa (,,Anvertrauen des Tantra”)

(Yuthog Yonten Gonpo 2002: 1ff.)

%3 Abfihrmittel
% Brechmittel
% Aderlass

% Kleinere chirurgische Eingriffe — das Instrument wird ,,Léffel”genannt.
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3.5. Im Westen bekannte Ubersetzungen

Der Jesuit Ippolito Desideri (1684-1733), der von 1715-1721 in Tibet lebte, berichtete als
erster Européer uber gSo ba rig pa. Dieser Zeitpunkt der ersten Erwéhnung erfolgte sehr spéat
und geht wohl auf die Tatsache zurtick, dass Tibet vor allem aufgrund seiner geografischen
Lage fur lange Zeit isoliert war. Dadurch blieb auch das uns bekannte tibetische
Medizinsystem von westlichem Einfluss weitgehend verschont und riickt erst seit einigen
Jahren in den Mittelpunkt der westlichen Studien (Meyer 1995: 109).

Im Westen wurde das rGyud bzhi erstmals ausfiihrlicher durch die Arbeit von Alexander
Csoma de Koros bekannt, der 1835 eine Zusammenfassung der gesamten vier Tantras im
Journal of the Asiatic Society of Bengal (Vol. IV) in Kalkutta unter dem Titel ,,Analysis of a
Tibetan Medical Work” veroffentlichte. Dies setzte den Ausgangspunkt fur die bis heute
andauernde wissenschaftliche Erforschung von gSo ba rig pa und ihrer schriftlichen
Zeugnisse.

Es dauerte jedoch etwa 70 Jahre, bis weitere Ubersetzungen folgten: Den Anfang machte
Peter Badmaev mit seiner Ubersetzung im Jahre 1903, der A.M. Podzneev 1908 mit seiner
Ubersetzung der beiden ersten Tantras des rGyud bzhi ebenfalls ins Russische folgte. Die
letztgenannte Arbeit wurde im Museum des Botanischen Gartens in St. Petersburg ausgestellt
und steht somit am Anfang der kollektiven Sammlung verschiedenster Werke von gSo ba rig
pa. Nicht zu vergessen sind in dieser Aufzéhlung Heinrich und Berthold Laufer, die sich mit
ihrer 1900 verfassten Arbeit ,,Beitrage zur Kenntnis der tibetischen Medicin” in die Reihe der
Pioniere der Medizinforschung einordnen (Taube 1980: 297; Obermiller 1989: 4).

Weitere Ubersetzungen von Teilen des rGyud bzhi folgten nach einer langeren Pause und
wurden in Englisch verfasst. Zu nennen sind hier Rechung Rinpoche (1973), Jampa Kelsang
(1976) und Terry Clifford (1984) (Fenner 1996: 458).

Die neueste europaische Ubersetzung ins Englische stammt aus dem Jahr 2005 von Barry
Clark und umfasst die beiden ersten Tantras des rGyud bzhi. Es gibt jedoch auch eine Version
des Men Tsee Khang in Dharamsala, die die ersten beiden Tantras in englischer Ubersetzung
herausbrachte (2008).

3.6. Kommentare zum rGyud bzhi

Es gibt derzeit vier uns bekannte Kommentare, die sich explizit mit den Inhalten des rGyud

bzhi beschaftigen:
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Aus dem zwolften Jahrhundert stammt

i Qﬁﬁ'%%ﬁ?ms‘mn]'m@ﬁ'quE'Q'&aaﬁ‘an]'%@R“qu\qﬁqfigﬁﬁ'

QRN
Umschrift: bDud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi rgyud las
bshad pa’i rgyud kyi ’grel pa ’bum nag gsal sgron auch bekannt unter dem
kirzeren Titel bShad rgyud "grel pa "bum nag gsal sgron.
Der Autor ist Dznya na dha ris brtsams = Ye shes gzung (Dznyana Dharitsam), der
bekannteste Schiiler von gYu thog yon tan mgon po dem Jungeren.
Dieser Kommentar befasst sich mit dem zweiten Tantra des rGyud bzhi, wobei zuerst

Originalpassagen angefihrt werden, denen Erklarungen folgen.

Aus dem sechzehnten Jahrhundert stammt
g . [ % f\_ - . _"\-‘ _ﬁ;"’i:\_ N
1] ]aﬁ Q"q'q QE]WJCJEQNCJE qnq “\:':[R"H
‘\..

Umschrift: rGyud bzhi’i "grel pa mes po’i zhal lung.

Der Autor dieses Werkes ist Zur mkhar ba Blo gros rgyal po (Zurkha Lodo Gyalpo, 1509-
1579), der der bedeutendste Vertreter der Zur lugs Schule (siehe Punkt 4.1.2.) war. Er konnte
jedoch nur die Abhandlungen der beiden ersten Tantras vollenden. Der Rest wurde spater von
Dar mo Sman rams pa Blo bsang chos grags (Darmo Menrampa Lobsang Choedrag)
fertiggestellt, bevor er starb. Dieses Werk gilt nach Taube als ,,berithmtester Text unter diesen
(Kommentaren)” (Taube 1981: 63). Es greift die wichtigsten Punkte friiherer Arbeiten auf,
korrigiert falsche Ansichten und versammelt zusétzlich die Inhalte der indischen Quellen.
Auch aus diesem Grund wurde es eine wichtige Quelle fur Sangs rgyas rgya mtsho’s
Vaidurya sngon po, das ich noch in Punkt 4.2.5. genauer besprechen werde.

Aus dem siebzehnten Jahrhundert stammt
o A R AN OR A Nt A T RN F R T AR S e S
URARRNASEL: R CEER AL SEARC AR N e
"-Era"‘\-"t\_ L . W
qq':m '5‘12‘} 71] fqﬁﬂ @-’-‘d “

Umschrift: gSo ba rig pa’i bstan bcos sman bla’i dgongs rgyan rgyud bzhi’i gsal byed
bE D ’ur sngon po’i malli ka zhes bya ba.
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Der Autor dieses Werkes ist sDe srid sangs rgyas rgya mtsho (Desi Sangye Gyatso, 1653-
1705). Dieser Kommentar Uber das rGyud bzhi besteht aus zwei Banden, die auf Quellen aus
dem funfzehnten und sechzehnten Jahrhundert zuriickgreifen und von Sangye Gyatso’s

Lehrer Dar mo sman rams pa angeregt wurde.

Aus dem neunzehnten Jahrhundert, und damit der jiingste bekannte Kommentar, ist
o & .qna.q 'qﬁm' &'ﬁﬂ'ﬂ':':ﬁ'ﬁ:ﬂﬁ'ﬂ&_ﬂﬁ"
L R RARE RE RN &3

Umschrift: rGyud bzhi’i brda bkrol rnam rgyal a ru ra’i phreng ba’i mdzes rgyan
Der Autor ist Lung rigs bstan dar (Lungrig Tendar, 1835-1915) aus der Mongolei, der dort zu

den angesehensten Arzten zahlte. Der Kommentar folgt der Gliederung des rGyud bzhi und
beinhaltet weiters einige Darstellungen von medizinischen Instrumenten.
(Tibetische Werke - 04.03.2010/10:36)

3.7. Debatte Gber den Ursprung
3.7.1. Bon po

Die vorbuddhistische Religion Tibets wird in der westlichen Populérliteratur oft ungenau als
Bon bezeichnet. Genauer war es die (eng mit dem tibetischen Konigsbau) verbundene
Religion von Bon po und gshen Priestern, aus der spater (im 11. Jahrhundert) die an den
Buddhismus angelehnte Bon Religion hervorging (mit Anfangen im 8. Jahrhundert). Sie hat in
ihrem Selbstverstandnis allerdings eine engere Anknlpfung an die alter vorbuddhistische
Religion. Als Grlnder der Bon Religion gilt gShen rab mi bo, wobei nicht bekannt ist, ob es
sich hier um eine mythische oder historische Person handelt. Seine Biografie &hnelt deren von
Buddha Gautama und Padmasambhava (Hoffmann 1986: 102).

Uber den Einfluss der frilhen Bon Protagonisten in Bezug auf die Anfange von gSo ba rig pa
wurde in der wissenschaftlichen Forschung noch wenig gearbeitet.

Von einigen uns bekannten medizinische Werken>’ sowie von einem in den Dunhuang
Manuskripten®® wiederentdecktem Text wird jedoch angenommen, dass sie aus der Zeit von

Zhang zhung stammen (Karmay 1998: 231).

> siehe Punkt 3.3.

*% Diese Manuskripte wurden in Hohlen nahe Dunhuang von Aurel Stein im Jahr 1907 gefunden. Insgesamt
befanden sich mehrere tausend verloren geglaubte Skripten in den so genannten Magoa-Grotten (Dunhuang
02.09.2010/09:41).
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Die Bon po haben eine andere Meinung zum Ursprung des rGyud bzhi, lieRen sich jedoch
nicht auf die unten erwahnte Debatte ein (Karmay 1989: 21). GemaR ihrer Aussage stammen
die medizinischen Arbeiten original aus der Zhang zhung Sprache (Karmay 1989: 22). Der
Uberlieferung nach bekamen gShen rab Mi bo und seine Frau Hos bza’ rGyal me im Jahr des
Holzaffen einen Sohn namens Khris shes. Dieser bekam, zusammen mit sieben anderen
Gelehrten, das medizinische Wissen durch gShen rab vermittelt. Er gab ihnen die mindliche
Uberlieferung des dPyad "bum kra bo>®, des sMan ‘bum dkar po® und des sMan ‘bum nag
po®’. Von diesen Quellen stammt nach Bon po Tradition auch das rGyud bzhi ab.

Khro tshang 'Brug lha (956-1077) entdeckte den Text Byams pa, der ,,.Die zwolf Bon der

Kausalitat”®?

erklarte. Darunter ist auch ,,[...] The Bon of medicine which brings benefits
[...]” (dell ‘Angelo 1984: 4). Der Text Dri med bzhis brjid, geschrieben von bLo Idan sNying
po, berichtet von den ,,Neun Fahrzeugen” der Doktrinen, geschrieben von gShen rab. Diese
sind wiederum unterteilt in vier Fahrzeuge der Kausalitat und in finf Fahrzeuge der Frucht.
Die erstgenannten gliedern sich weiters in Weissagung, Astrologie, Rituale und Medizin. Es
wird erzahlt, dass es 21 000 Heilmethoden gibt, die von vier Diagnosemethoden®® abhangen
(dell” Angelo 1984:5).

Die beiden genannten Texte entstanden im elften und vierzehnten Jahrhundert, daher sind sie
kein Beleg fur die Existenz eines Medizinsystems vor der Einfuhrung des Buddhismus. Es ist

jedoch anzunehmen, dass friihere Lehrmeinungen miindlich tberliefert wurden.

¥ Die vielfarbige Sammlung der Hunderttausend medizinischen Heilmittel”

60 »Die weile Sammlung der Hunderttausend medizinischen Heilmittel”

¢ Die schwarze Sammlung der Hunderttausend medizinischen Heilmittel”

62 1. The divine Bon which procures salvation

. The Bon of glory which procures prosperity

. (The Bon) which liberates by means of ransom

. The Bon of existence which evokes the spirits of the dead

. The Bon which which purifies by removing negativity

. The Bon which liberates from cures

. The Bon of medicine, which brings benefits

. The Bon of astrology, which predicts events

. The Bon of the nine rites, which explains the origin of things

10. The Bon of the deer, which knows the art of flight

11. The Bon of divination by means of threads, which predicts events

12. The Bon of magical power, which dominates negativity (dell” Angelo 1984: 4).
1. Diagnosis through identification of primary and secondary causes

2. Diagnosis through examination of the pulses

3. Diagnosis through analysis of the urine

4. Diagnosis through examination of the patient’s condition and the identification of signs of death or cure.

O©CoOoO~NO Ok, WN

63
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3.7.2. Das Amrta astanga hrdaya samhita

Zu welchem Zeitpunkt Vagbhata (ca. 600 n. Chr.), ein Nachfahre Nagarjunas (ca. zweites
Jahrhundert), sein Hauptwerk A4stanga hrdaya samhita schrieb, ist nicht bekannt. Es wurde
jedoch in Indien einige Male publiziert und stellt eine direkte Verbindung zwischen der
indischen und tibetischen Medizinliteratur dar. Als Autor unterteilt VVagbhata seine Arbeit in
sechs Kapitel: 1. sitra sthana (Generelles); 2. sarira sthana (Embryologie und Anatomie); 3.
nidana sthana (Pathologie); 4. cikitsa sthana (Therapie); 5. kalpa sthana (Lehre (ber die
Gifte); 6. uttana sthana (ein zusétzliches Kapitel tber die Krankheiten von Augen, Ohren und
Nase) (Obermiller 1989: 9).

Es gibt keinen Zweifel, dass das rGyud bzhi und das Astanga hrdaya samhita zu der gleichen
wissenschaftlichen Tradition gehoren. Ein Vergleich der Terminologien der beiden Texte
ergibt viele identische Merkmale und auch Gedanken, die gleich wiedergegeben wurden. Hier
ist Emmerick zu erwéhnen, der zeigen konnte, dass in einigen Kapiteln des rGyud bzhi die
achtsilbigen Verse der tibetischen Ubersetzung des Astanga hrdaya samhita zu neunsilbigen
Versen umgearbeitet worden sind. AuBerdem sind verschiedene Verse, u.a. die
Klassifizierung der medizinischen Arzneien und deren Zubereitungen, in beiden Werken
identisch. Auch die gesamte Korperlehre mit den drei Grundelementen und die medizinische
Terminologie stimmen mit dem indischen Werk tberein (Taube 1980: 298).

Nach der Ubertragung des rGyud bzhi ins Tibetische arbeiteten wahrscheinlich einige
tibetische Gelehrte daran (Obermiller 1989: 11).

Vairocana brachte das rGyud bzhi der Tradition im achten Jahrhundert von Indien nach Tibet,
wo er dieses Werk gemeinsam mit Candrananda (8. Jahrhundert) ins Tibetische Ubersetzte.
Danach vermittelte er den daraus resultierenden Text an gYu thog Yon tan mgon po, der
damals der Leibarzt des Konigs Chos rgyal Khri srong Ide btsan (790-ca. 842) war. Er
Ubersetzte auBerdem den Text Somarajabhaisajyasadhana, geschrieben von Nagarjuna, vom
Chinesischen ins Tibetische (Tashigang 1997: 79).

3.7.3. Das bsTan’gyur

Das rGyud bzhi findet sich nicht in der medizinischen Sektion des bsTan gyur (Tanjur), der
von Bus ton rin chen grub (1290-1364) gemeinsam mit dem bKa’ gyur (Kanjur)
zusammengestellt wurde. Dem Autor musste das rGyud bzhi bekannt gewesen sein, da er im

Sa skya Kloster, weithin geachtet als sMan grong (,,Medizinische Stadt”), als Lehrer fungierte
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(Gerke 2001: 32). Dies nahm u.a. Obermiller (1989) als Argument, seine These des indischen
Ursprungs des rGyud bzhi zu bekréftigen. Demnach fiihrte Candrananda von Kashmir die
indische Medizinwissenschaft in Tibet ein, indem er das rGyud bzhi ins Tibetische tbersetzte
(Obermiller 1989: 10). Taube (1980) hingegen sieht dies als Ansatzpunkt, das Werk nicht als
Wort Buddhas zu werten (Taube 1980: 298). Auch Todd Fenner (1996) schlief3t sich dieser
Erklarung an: "The text does not belong to the canon because it is a gter ma. [...] Its status as
a gter ma may have influenced the editors of the canon to question its authenticity as a

translation of an Indic original” (Fenner 1996: 461).
3.7.4. Kontroverse

Die Kontroverse tber den Ursprung des rGyud bzhi geht bis in das vierzehnte Jahrhundert
zurtick. Schon damals gab es eine innertibetische Debatte dartber, woher und von wem das
rGyud bzhi nun wirklich stammt. Dabei bestand die eine Seite auf dem indischen, die andere
Seite auf dem tibetischen Ursprung und der Autorenschaft gYu thog Yon tan mgon po. Nach
und nach etablierte sich bei der erstgenannten Richtung, die das rGyud bzhi als die bestimmte
Form eines kanonischen Werkes ansah, die so genannte bka’ bsgrub-These (wortlich
,nachfolgen/einen Befehl ausfiihren”). Die These wurde in khog 'bubs-Werken® (wortlich
,Geriist, Anordnung, Kontext”) behandelt, die sich mit der historischen Entwicklung der
Medizin in Tibet auseinandersetzten (Karmay 1998: 231).

Die zweitgenannte Tradition verfasste ausgehend von der Annahme des tibetischen Ursprungs
des rGyud bzhi so genannte rtsod yig-Werke (woértlich ,,Schrift/Anleitung zur Debatte”), die
jedoch heute, auler in vereinzelten Passagen der khog "bubs-Werke, so gut wie nicht mehr zu
finden sind (Karmay 1998: 232).

Neben diesen Traditionen schlieit sich auch die dGe lugs pa Schule der erstgenannten
Richtung an und sieht das rGyud bzhi als eine Ubertragung aus dem Sanskrit. Ein solches
Original kam jedoch bis heute nicht zum Vorschein. Dies kénnte sich nattrlich noch andern,
da die Tibetologie eine sehr junge Wissenschaft ist und wahrscheinlich noch nicht alle
Quellen gefunden wurden. Nach Taube (1980) stimmt es aber skeptisch, ,,dass der {iberlieferte
Sanskrit-Titel, Amyta astanga hrdaya samhita, stark an das Kichenlatein unserer

mittelalterlichen Monche erinnert.” Er vermutet ,,[...] dass hier ein Tibeter versuchte, einen

% Dieser Begriff hat weder etwas mit dem Werk von Sangs rgyas rgya mtsho noch mit einer anderen
medizinischen Schrift zu tun. Er bezieht sich in diesem Kontext ausschlieRBlich auf die oben genannte bka
"bsgrub-These und ist nur in Verbindung der Beweisflihrung, das rGyud bzhi sei ein Teil der buddhistisch
religidsen Praktiken, zu verstehen (Karmay 1998: 231).
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der gangigen Titel dieses Werkes Wort fiir Wort ins Sanskrit zu Ubertragen” (Taube 1980:
297).

Einige Autoren verfassten wéhrend dieser Debatte Werke um ihre Ansichten kundzutun.
Einer von ihnen war bKra shis spal bzang, der im flinfzehnten Jahrhundert lebte und das Werk
gSo ba rig pai’ rtsod spong schrieb, in dem er einige Passagen von einem rtsod yig einfiigte.
VVon dem letztgenannten sind uns weder der Titel noch der Autor bekannt. In diesem rtsod yig
stehen sechzehn Argumente®, die das rGyud bzhi als ein tibetisches Werk ansehen. bKra shis
spal bzang gehorte demzufolge der bka’ bsgrub-These an. Uber sein Leben wissen wir nur,
dass er mit der Byang Schule® verbunden war (Karmay 1989: 23).

85 1. It says thus have I expounded. This does not accord with the form of thus have I heard” (rTsa rgyud p. 1

line 6).
2. It is not a proper and good work, for non-Buddhist attendants are mentioned” (rTsa rgyud p. 3, 1.8).
3. ,,General illness (lus), pediatry, demonology, the illness oft he upper body, surgery, toxicology,
rejuvenation of the old and aprodisiac medicine. These are called the eight branches, and are treated as such
in all (Indian) medical works, but the rGyud bzhi differs from these: General illness, pediatry, the illness of
woman, surgery, toxicology, rejuventation of the old, aphrodisiac medicine and ro tsa. ,,The rGyud bzhi was
therefore composed in Tibet” (rTsa rgyud, p. 5, 1.10).
4. ,(The rGyud bzhi says) that the srog ’dzin is in the head and the kyab byed is in the heart, but as this
contrary to the Kalacakra Tantra, etc. the rGyud bzhi is therefore composed in Tibet by a not very learned
man” (bShad rgyud, p. 28, 11.5, 8).
5. ,In the rGyud bzhi, the myrobalan fruit is said to have six kinds of tastes, but in another, it says that the
fruit has nos alt taste. It is a contradiction” (rTsa rgyud, p. 2, 1.8; bShad rgyud p. 63, 1.15).
6. ,,Wood, fire, earth, iron and water are given as the five elements in accordance with the astrology. It is a
treatise composed in Tibet” (Phyi ma rgyud, p. 561, 11.7-8).
7. ,,The star rgyal is designated as the beginning of the year in accordance with the Tibetan So nam pa
system. It is therefore composed by a Tibetan as this system does not agree with any canonical or $astra
works” (Phyi ma rgyud, p. 560.1, 11).
8. ,,As for the identification of the four seasons and the five elements in conjunction with the five kinds of
pulses, there have to be exactly 360 (days) divided by 5=72 (in a year). This means that there would be no
extra or missing days and months in he calendar system. It is therefore contrary to the dKar rtsis system”
(Phyi ma rgyud, p. 560, 1.9).
9. ,It says (if a malignant spirit is determined as the cause of illness), one relies on Bon, offering of effigies,
and exorcism, but Bon is not taught by the Teacher. Its theories and practices do not agree with those oft he
Saddharma. As Bon is indicated as a source for the rGyud bzhi, one undersands (sic) that the the rGyud bzhi
is something diffrerent (sic) from the canonical works” (Phyi ma rgyud, p. 566, 1.4).
10. ,.In this treatise, tea is mentioned. The Indians did not have treatises on tea. Neither in the canon or in
Sastra is there any question of tea” (Phyi ma rgyud, p. 567, 1.5).
11. ,,Porcelain is mentioned, but the Indians did not have it. The rGyud bzhi is therefore not an Indian work,
but composed in Tibet” (Phyi ma rgyud, p. 567, 1.9).
12. ,,0ne has clearly indicated the names of Iha and ‘der and the quarters in which they reside from the line:
the water (i.e. urine) is to be viewed in the manner of a tortoise lying on ist back. This (conception) is not
attested in the canonical works. It is very close to Bon. (The rGyud bzhi) is therefore written in Tibet” (Phyi
ma rgyud, p. 570, 1.89).
13. ,,It says the best food is rtsam pa from old barley. So (the rGyud bzhi) is composed in Tibet” (Phyi ma
rgyud, p. 654, 1.15).
14. ,,The Buddha does not say prayers for spreading his teachings as May my words be convincing,
appealing and flourishing! ” (Phyi ma rgyud, p. 667, 1.1).
15. It is not an Indian work, for it is easy understand (i.e. since the rGyud bzhi is not a translation from
Sanskrit and its language being natural Tibetan) ”
16. ,,The rGyud bzhi was not considered as an Indian treatise, for it is not included in early or late bKa
"gyur and bsTan gyur” (Karmay 1989: 25-28).

% siehe Punkt 4.1.1.
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Es scheint, als hatte damals die Tradition, die das rGyud bzhi als ein rein tibetisches Werk
ansah, die Uberhand gewonnen oder zumindest die Gegner beeinflusst. Als Beispiel ist hier
der Autor sDe srid Sangs rgyas rgya mtsho zu nennen, der, obwohl er das rGyud bzhi als ein
kanonisches Werk ansieht, zugibt, dass einige Teile von gYu thog Yon tan mgon po
hinzugefuigt worden waren. Sog zlog pa wiederum sieht sich die Argumente der beiden
Richtungen an und schlussfolgert daraus, dass der rGyud bzhi keinen indischen Ursprung
haben kann. Er erklért jedoch ,,that gYu thog was after all an embodiment of Bhaisajuyaguru
and therefore the rGyud bzhi has the value of a canonical work” (Karmay 1989: 24).

Als Schlussfolgerung ist somit zu bemerken, dass sich das rGyud bzhi zu sehr von anderen
indischen Werken unterscheidet, als dass es eines von diesen sein konnte. Weiters wird es
auch nicht in anderen Sanskrittexten erwéhnt.

Wahrscheinlich ist, dass das rGyud bzhi ein tibetisch-buddhistischer Text ist, der sehr stark
unter indischem Einfluss steht, jedoch auch bedeutende Elemente der chinesischen und
griechischen Medizin enthélt. Aufbauend auf dem buddhistischen Grundgedanken
verschmelzen diese drei Leitbegriffe zu dem uns bekannten Werk, das rGyud bzhi (Fenner
1996: 466).

3.8. Erlernen des rGyud bzhi

Angehende Arztinnen®” misssen wahrend der ersten zwei Jahre ihres Studiums das erste,
zweite und vierte Tantra des rGyud bzhi auswendig lernen bzw. memorieren. Das dritte
Tantra muss studiert werden, jedoch nur dem Verstdndnis nach. Im darauffolgenden Jahr wird
das erste Tantra mit Hilfe von Thankas genauer unter die Lupe genommen. Danach folgen das
zweite und das vierte Tantra. Im finften Jahr des Studiums bekommen die Studentinnen
auflerdem die Medizinbuddhaeinweihung als Segnung und um Stérke fiir das Heilen in ihrem
zukunftigen Beruf zu erlangen (Bradley 2010: 6). Am Ende ihres Studiums wird das Gelernte
praktisch angewendet, indem die Studentinnen® mit Arztinnen in einem Men Tsee Khang
arbeiten (Dhonden 1986: 21).

87 Alle finf Jahre ist es moglich, sich fiir das Medizinstudium zu bewerben. Eine Aufnahmepriifung, in der u.a.
klassisches Tibetisch und Grammatik abgefragt werden und ein Interview stattfindet, ist der Anfang. Drei
Platze sind flur Nicht-Tibeterlnnen vorgesehen. Zugelassen fiir diese Prifung sind Personen
zwischen 18 und 25 Jahren, die ein &rztliches Gesundheitszertifikat sowie einen Nachweis der 12. Klasse
vorweisen kénnen. Bei Tibeterlnnen wird auRerdem noch ein Nachweis der indischen Registrierung, des
tibetischen ,,green book™ und ein Persdnlichkeitszertifikat verlangt. Fiir Nicht-TibeterInnen ist
zusétzlich ein Unterstiitzungsbrief der Regierung von Noten. Seit 2008 lauft gerade der sechzehnte Satz der
MedizinstudentInnen und der achte Satz Astrologiestudentinnen (College 11.08.2010/11:01).

%8 \on 1962 bis 1995 haben 153 tibetische Arztinnen das College abgeschlossen — davon sind 54
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Heutzutage werden einzelne Kapitel des rGyud bzhi nicht mehr praktiziert. Diese sind nach
Dr. Tsering Wangdue das zweiundzwanzigste Kapitel des Erklarungstantra und das
funfundzwanzigste Kapitel des Letzten Tantra (Interview Dr. Wangdue 17.09.2010/17:32).
Meyer (1997) erklart, dass empirische Forschung dabei eine Rolle spielen kdnnte. Es tauchen
jedoch keine Fallstudien in der tibetischen Medizinliteratur auf (Meyer 1997: 18).

4, GESCHICHTLICHER UBERBLICK

4.1. Die verschiedenen Medizintraditionen

4.1.1. Byang lugs

Byang ba rNam rgyal grags bzang (1395-1475) wurde in Ngam ring in die herrschende
Familie geboren und war der Begrinder der Byang pa Tradition (Yonten 1989: 42;
Bolsokhoyeva 1993: 12). Diese ,,n6rdliche Tradition” (byang lugs) fuhrte mThong ba don
Idan (Thongwa dondhen) fort, der u.a. Kommentare zum rGyud bzhi schrieb (Bolsokhoyeva
1993: V). Hofer (2007) argumentiert, dass die Byang Schule in Ngam ring mehr ein lokal-
soziales Phanomen war, als eine medizintheoretische und —praktische Schule (Hofer 2007:
377).

Die so genannte IHun sdings lugs Tradition wurde als Unterschule nur eine Generation nach
der Grindung der Byang Schule gebildet. Der erste Vertreter dieser Schule war IHun sdings
Legs grub dpal (Linding Legdrubpal), der aus einer berihmten Arztfamilie stammte (Hofer
2006: 81).

4.1.2. Zur lugs

Zur mkhar mNyam nyid rdo rje (1439-1475) war der Griinder der ,,sidlichen Tradition” und
lehrte verschiedenen tibetischen Gelehrten Medizin (Bolsokhoyeva 1993: 12). Unter seinen
besten Schiilern waren Mi’gyur tse tan (Mingyur tseten), Khra pon bsod nams bkra shis
(Khrapon sonam tashi), Tse ‘bum rdo rje (Tsebum dorje) und Li chung pad ma skyabs
(Lichung pema kyab). Diese Tradition wurde nach dem Herkunftsort des Grinders (Zur

mkhar in Dvags po im stdlichen Zentraltibet als die Zur Schule bezeichnet (zur lugs).

Absolventinnen Frauen (Bradley 2010: 3).
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Zur mkhar ba blo gros rgyal po (1509-1572) war der Neffe von Zur mkhar nyam nyid rdo rje
und spielte in der Verbreitung von gSo ba rig pa eine wichtige Rolle. Im ménnlichen Erde-
Tiger Jahr 1543 entdeckte er gYu thog Yon tan mgon pos Version des rGyud bzhi wieder
(Yonten 1989: 43). Die Uberarbeitung dauerte drei Jahre und wurde 1546 in Grva thang
gedruckt (entsprechend bekannt als die Grva thang (Drathang Edition). Dies wurde der erste
autoritative medizinische Text (Yonten 1989: 44).

Beide Schulen unterscheiden sich eigentlich nur in kleineren Fragen (zum Beispiel bei der
Zubereitung der unterschiedlichen Arzneien und der Identifikation von Kréutern), sowie einer
unterschiedlichen Interpretation des rGyud bzhi. Weiters legte die Byang Schule einen
besonderen Wert auf die Lehren das Kalacakra Tantra (Hofer 2006: 83).

Sangs rgyas rgya mtsho, Regent des 5. Dalai Lama, unternahm es im siebzehnten Jahrhundert
(auch auf Grund staatspolitischer Uberlegungen) die beiden Schulen zu vereinen (Meyer
1998: 29). Es war eine Union von Wissen und politischen Machtanspriichen. Der Regent,
zugleich ein bedeutender Gelehrter, wollte auch eine kulturelle Hegemonie schaffen, die sich

in den Gebieten der Astronomie, Ménchstum und Medizin zeigte sollte (Hofer 2007: 399).

Es gibt noch andere Medizintraditionen, die jedoch weniger bekannt sind. Hier sind zum
Beispiel die Brang ti und die Gong sman lugs zu nennen. Erstere geht auf einen der ,,Neun
Oberérzte”, Bi ci ca na ba si la ha, zurtick, dessen Wissen in einer berihmten Arztfamilie
fortgefiihrt wurde. Eine weitere wichtige Personlichkeit dieser Tradition ist dPal ldan mtsho
rje (Palden Tsojey), der im 14. Jahrhundert einer der beriihmtesten Arzte war (Hofer 2006:
90; Takchoe 2007: 92).

4.2. Wichtige Personlichkeiten in gSo ba rig pa

Die Personlichkeiten sind hier chronologisch nach ihren biografischen Daten angeftihrt.

4.2.1. gYu thog yon tan mgon po der Jingere (1112-1203)

gYu thog Yon tan mgon po der Altere wird heute meist als ein fiktiver Vorfahre von gYu thog

Yon tan mgon po dem Jingeren angesehen. Jedoch nimmt hier der Men Tsee Khang in

Dharamsala an, dass gYu thog Yon tan mgon po der Altere der Leibarzt von Khri srong lde
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bcan®® war, von 798 bis 833 lebte und die besten Aspekte der asiatischen Medizinsysteme
zusammentrug um damit das rGyud bzhi zu editieren (Museum 26.07.2010/10:17).

gYu thog Yon tan mgon po dem Jiingeren wird die Autorenschaft einer neuen Version des
rGyud bzhi zugesprochen. Obwohl dieser die Edition aus dem achten Jahrhundert zur
Verfugung hatte, reiste gYu thog Yon tan mgon po einige Male nach Indien, um noch
detaillierteres Wissen Uber gSo ba rig pa in Erfahrung zu bringen (Khangkar 1986: 6; Gerke
2001: 34; Obermiller 1989: 12). Schon gYu thog Yon tan gon po der Altere sagte angeblich
voraus, dass der jungere gYu thog Yon tan mgon po diese Reisen nach Indien machen werde,
da die Zubereitung der Arzneien unter Korruption litt und dadurch neue Einflisse wichtig
schienen (Gerke 2001: 34). Weiters erhielt gYu thog Yon tan mgon po sowohl von Dar grags
aus dBus (mittleres Zentraltibet), von dem Lama Rog ston als auch von einem Inder namens
Phyogs kyi go cha Unterricht Uber das rGyud bzhi (Taube 1980: 303). Nachdem er so
umfassendes Wissen tber die Medizin gesammelt hatte, verfasste gYu thog Yon tan mgon po
eine neue Version, in die er Einfllsse des Astanga hrdaya samhita und des Kalacakra Tantra™
miteinbezog und die als das heute uns bekannte rGyud bzhi gilt. Welche weiteren Quellen er

verwendete, ist noch ungeklart (Gerke 2001: 35).

4.2.2. Chos kyi hod zer

Er Gbersetzte zu Beginn des vierzehnten Jahrhunderts den rGyud bzhi ins Mongolische.
4.2.3. Zur mkhar ba blo gros rgyal po (Zurkhar wa lodro gyalpo, 1509-1573)

Zur mkhar pa Blo gros rgyal po war einer der wichtigsten und angesehensten Arzte des
sechzehnten Jahrhunderts. Uber seine Herkunft, seine Eltern und die ersten Jahre seines
Lebens ist nicht viel bekannt. Sein Geburtsname war Tshe brtan rgyal. Spéter wurde ihm im
Zuge seiner Weihe durch Karma’phrin las pa (1456-1539) der Name dPal Idan Don grub
rnam gya verliehen. Vom achten Karma pa Mi bskyod rdo rje (1507-1554) bekam er die
Bezeichnung Legs bshad’tshol. Einige Zeit spater erhielt er den Namen, mit dem er uns

bekannt ist, bLo gros rgyal po, der ihm von Zhva dmar pa gegeben wurde.

% Siehe Punkt 4.3.3.
0 Bedeutet wortlich ,,Rad der Zeit”; Das Kalacakra Tantra ist ein buddhistisches Tantra, bestehend aus flnf
Kapiteln. Es gehdrt zur Kategorie der Hochsten Yoga-Tantras (Hopkins 2002: 8).
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bLo gros rgyal po war mit dem bekannten Arzt Zur mkhar ba mNyam nyid rdo rje
(Zurkharwa nyamnyi dorje, 1439-1475) verwandt, der die Zur Schule™ initiierte. bLo gros
rgyal po sah sich selbst als eine Reinkarnation von mNyam nyid rdo rje und wurde darin von
Zhva dmar pa bestéarkt. Weiters stand er, wie oben bereits ersichtlich wurde, der Karma pa
Schule, eine der Bka’ brgyud pa Richtungen. Es ist bekannt, dass er Philosophie studierte,
jedoch nicht, ab wann er begann, sich flir Medizin zu interessieren. Es ist aber anzunehmen,
dass bLo gros rgyal po durch seinen familidaren Hintergrund schon als Junger einiges darlber
erfuhr. Eine Biographie Uber Zurkhar ba mNyam nyid rdo rje, sein erstes bekanntes Werk,
schrieb er 1539 in Chos kyi sde drug.

Von Glang phu chos rje erhielt er die Einweihung zu gYu thog snying thig und die
Ubermittlung der Werke rGyud bzhi, Bye ba ring bsrel, Pad ma gces phreng, and bDud rtsi
bum pa (Czaja 2005: 131). bLo gros rgyal po war auRerdem der Herausgeber des Grva thang
(Dratang) Drucks des rGyud bzhi. Er schlug auch vor, diesen Text nach einer bestimmten
Reihenfolge zu erlernen (Schaeffer 2003: 627).

4.2.4. Lhun sdings bDud rtsi *gyur med (Liinding Dutsi Gyurme, 16. /17.Jh.)

Dieser Anhédnger der Lhun sdings Schule lebte im 16./17. Jahrhundert. Er war der Leibarzt
von Taranatha Kun dga’ sNying po (Taranatha Kunga Nying po, 1575-1634), einem
bekannten Historiker und Abt des so genannten Jo nang Klosters in gTsang. Hier verfasste
Lhun sdings bDud rtsi ’gyur med eine Uberarbeitete Version des rGyud bzhi sowie
dazugehdrige Holzdruckblocke. Diese Edition wurde spater von Sangs rgyas rgya mtsho als
eine der Quellen fir sein Werk Vaidurya sngon po benutzt (Hofer 2006: 85).

4.2.5. Sde srid Sangs rgyas rgya mtsho (Sangye Gyatso, 1653-1705)

Im Jahr 1670, als Sangs rgyas rgya mtsho siebzehn Jahren alt war, begann er, das rGyud bzhi
zu studieren. Nachdem der erste Regent *Phrin las rgya mtsho (Trinle Gyatso) 1668 starb und
der 5. Dalai Lama den zweiten Regenten Cho pon de pa (Chépdn Depa) seines Amtes enthob,
nominierte er 1673 Sangs rgyas rgya mtsho als desi (Regent). Doch dieser lehnte ab, da er
sich im Alter von 21 Jahren als nicht erfahren genug fihlte und sein Studium noch nicht
beendet hatte. Der 5. Dalai Lama wéhlte daraufhin den Vorsteher des Potala, Lama bLo bzang

sbyin pa (Lobsang Jinpa) aus. Finf Jahre spater trat dieser jedoch zuriick, um das Amt an

"L Siehe Punkt 4.1.2.
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seinen Neffen Sangs rgyas rgya mtsho abzutreten, der nun doch zum Regenten ernannt wurde
(Barraux 1995: 124ff.).

Schon bald entstanden Geriichte, Sangs rgyas rgya mtsho wére der Sohn des 5. Dalai Lama.
Es wurde jedoch uberzeugend argumentiert, dass sich der Dalai Lama wahrend der
Empféngnis auf seiner Reise nach Beijing befand. Klar ist auch, dass Sangs rgyas rgya mtsho
wahrend der Abwesenheit des Dalai Lama geboren wurde. Er wurde als Laie ausgebildet und
nicht als Monch, hatte jedoch trotzdem Zugang zum engsten Kreis des Dalai Lama. Bekannt
wurde er nicht nur als Mann mit gro3en administrativen Fahigkeiten, sondern er machte sich
auch einen Namen als Stratege. Unter seiner Fiihrung wurden die dGe lugs pa Tradition und
das Monchswesen gestarkt und somit auch das Gebiet des Dalai Lama massiv ausgedehnt
(Kapstein 2006: 141ff.).

Wahrend seines Lebens verfasste Sangs rgyas rgya mtsho drei wichtige medizinische Werke:
1687 begann er seinen wohl bekanntesten Kommentar zum rGyud bzhi, den Vaidurya sngon
po’® (Blauer Beryll), den er nach nur einem Jahr abschloss. Bemerkt werden muss, dass die
Version des rGyud bzhi zur Zeit Sangs rgyas rgya mtshos nicht mit der uns heute bekannten
Ausgabe (bereinstimmt (Czaja 2007: 359).

1690 schrieb Sangs rgyas rgya mtsho einen ausfiihrlichen Kommentar, genannt sMan ngag
lhan thabs, zum Miundlichen Erklarungstantra, dem dritten Tantra des rGyud bzhi, und
schloss diesen bereits 1691 ab. 1702 begann er mit seinem letzten medizinischen Werk, dem
gSo rig sman gyi kog "bugs’™ (Spiegelberyll). Seine Beschaftigung mit dem rGyud bzhi war
sehr textkritisch, wobei er hier vor allem auf dessen Geschichte einging (Schaeffer 2003: 624;
Bolsokhoyeva 1993: V; Czaja 2007: 357).

Obwohl Sangs rgyas rgya mtsho Zeit seines Lebens der Medizin eine tiberaus wichtige Rolle
zuerkannte und sich intensiv mit den wichtigsten medizinischen Texten auseinandersetzte,
hatte er Zweifel an seiner Fahigkeit, dieses Wissen richtig umzusetzen (Schaeffer 2003: 626).
Dies ist moglicherweise aus der Tatsache abzuleiten, dass er keinerlei praktische Erfahrungen
als Arzt hatte (Czaja 2007: 350).

2 ollstandiger Titel: gSo ba rig pa’i bstan bcos sman bla’i dgongs rgyan rgyud bzhi’i gsal byed be d’'ur sngon
po’i malli ka zhes bya ba. Er besteht aus zwei Bédnden und bezieht Quellen aus dem 15. und 16.

Jahrhundert mit ein (Tibetische Werke - 04.03.2010/10:36).

8 \ollstandiger Titel: Man ngag yon tan rgyud kyi lhan thabs zug rngu’i tsha gdung sel ba’i katpii ra dus min
‘chi zhags gcod pa’i ral gri. Er hat 133 Kapitel und beschaftigt sich u.a. mit magischen Spriichen und den
effektiven Wirkungen von Amuletten (Tibetische Werke - 04.03.2010/10:36).

™ \ollstandiger Titel: dPa Idan gso ba rig pa’i khog ’bugs legs bshad be d'ur ya’i me long drang srong dgyes
pa’i dga’ ston. Es besteht aus 36 Kapiteln, die die beiden medizinischen Schulen Byang lugs und Zur lugs in
den Kontext der Geschichte Tibets bringen. Weiters sind darin wichtige Biographien tibetischer Arzte zu
finden (Tibetische Werke - 04.03.2010/10:36; Bolsokhoyeva 1993: 22).
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Schon 1546 wurde ein Blockdruck des rGyud bzhi in Grva thang von Zur mkhar pa Blo gros
rgyal po in Auftrag gegeben, der dem Leibarzt des 5. Dalai Lama Byang ngo nang so dar
rgyas (Jango Nangso Dargay) als Grundlage fir neue Drucke im Jahre 1662 diente. Acht
Jahre spéter erkannte Sangs rgyas rgya mtsho jedoch, dass dieser Druck nicht zuverlassig
genug war, um als einzige Quelle fir eine neuere Ausgabe zu fungieren. Seine Meinung
Ubermittelte er auch dem 5. Dalai Lama. Als Begrindung gab er fehlende Stellen und
verwirrende Abschnitte an (Schaeffer 2003: 625). Dazu muss erwahnt werden, dass diese
jungste Ausgabe unter der Schirmherrschaft des 5. Dalai Lama stand und Sangs rgyas rgya
mtsho’s Kritik an dem Werk somit gleichzeitig eine Kritik am Dalai Lama selbst war. Dieser
ermutigte ihn jedoch eine Uberarbeitete Version des rGyud bzhi zu verfassen, an der Sangs
rgyas rgya mtsho vierundzwanzig Jahre lang arbeitete und die er 1694 fertig stellte. Daflr zog
er Uber vierzig verschiedene Sutras, Tantras, buddhistische Abhandlungen, medizinische
Manuskripte und mindestens vier andere Blockdrucke des rGyud bzhi hinzu um ein moglichst
umfassendes und fehlerfreies Werk verfassen zu kénnen.

1696 grundete Sangs rgyas rgya mtsho die Medizinschule (Men Tsee Khang) am Lcags po
ri” (Chakpori, Eisenberg) in Lhasa. AuRerdem gab er den ,Atlas der Medizin” durch Lho
brag pa bStan 'dzin nor bu (Lhodrakpa Tenzin Norbu) in Auftrag, der aus achtzig Thankas
bestand, die das gesamte Wissen des rGyud bzhi aufzeigen: Es gibt vier Thankas Uber das
Wurzeltantra, finfunddreiBig Ober das Tantra der Erklarung, sechzehn tber das mindliche
Erklarungstantra, vierundzwanzig (ber das Letzte Tantra und ein einziges uUber die
medizinische Linie (Amipa-Desam 2000: 17). Diese Thankas wurden als Hilfe fur Studenten
verwendet, um die spezifischen Aspekte des Gelernten zu visualisieren und dadurch besser
verstehen zu konnen. Fur die Herstellung verwendeten die Maler Elemente der klassischen
indo-tibetischen Ikonografie, wobei sie diese mit Pigmenten von Mineralien und Kréutern,
vermischt mit Kleber auf die Leinwand brachten. Fur die Umrisse vieler Personen wurde
Goldstaub verwendet. Die Maler der Thankas visualisierten, bevor sie die Bilder auf die
Leinwand brachten, bestimmte Gotter, um die spirituelle Energie zu absorbieren. So wurden
die Bilder lebendige Symbole fiir gSo ba rig pa (Baker 1997: 29ff.).

Eine Aufgabe des Materia Medica Instituts in Dharamsala ist die Herstellung von diesen 80

Thangkas. Die Arbeit begann vor 15 Jahren, ist beinahe fertig gestellt und wird bei der 50

" Das durchschnittliche Alter der Studienanfinger lag zwischen 13 und 16 Jahren. Die Kriterien fiir die
Aufnahme waren Intelligenz, Herkunft und Gesundheitszustand des Kandidaten. Ausgeschlossen wurden
Frauen, Behinderte und S6hne von Goldschmieden und Metzgern. Die Studienzeit betrug neun Jahre —
konnte jedoch auch schon nach funf Jahren beendet werden. 1959 wurde der Chagpori komplett zerstort und
seither nicht wieder aufgebaut (Gerl und Aschoff 2005: 79ff.).
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Jahrfeier des Men Tsee Khang im Mérz 2011 in einer Ausstellung das erste Mal der
Offentlichkeit zugdnglich gemacht werden (Interview 1 Dr. Norbu 26.07.2010/11.30-12.30).
1682 starb der 5. Dalai Lama. Diese Tatsache verheimlichte Sangs rgyas rgya mtsho jedoch
seinen Untertanen und berichtete vom Rilckzug des GroRen Funften zu einer langen
Meditation. Sangs rgyas rgya mtsho konnte dessen Tod noch bis ins Jahr 1696 geheim halten
und so einerseits sichergehen, dass Tibet gegeniiber den Mongolen und Chinesen die
Unabhangigkeit’® behielt und andererseits, dass der Potala fertiggestellt wurde (Barraux 1995:
125).

4.2.6. Blo bzan ’phrin las

Nachdem die westmongolische Schrift erfunden wurde, libersetzte er 1648 das rGyud bzhi in
diese Sprache (Finckh 1975: 24)

4.3. Geschichte von gSo ba rig pa

4.3.1. Anfénge der Medizin

Eine indische Legende erzahlt folgendes Uber die Anfange der Medizin: Wéhrend des
goldenen Zeitalters lebten die Menschen Uberdurchschnittlich lange. Sie nahmen keine
Nahrung zu sich, sondern befriedigten ihre Bedurfnisse nur durch das Betrachten. Eines Tages
all jedoch ein Mensch Honig und bekam dadurch Verdauungsstorungen. Er hatte grolie
Schmerzen und nachdem Brahma sein Schreien horte, brachte er ihn dazu, zuvor gekochtes
Wasser zu trinken. Es wird erzahlt, dass der Mensch danach geheilt war. Brahma war somit
der erste Arzt, die erste Erkrankung eine Verdauungsstérung und die erste Medizin gekochtes
Wasser. Dem Buddhismus zufolge hatte Brahma das Wissen von Buddha Shakyamuni
(Bolsokhoyeva 1993: 9).

Durch die Domestizierung des Yaks kamen nicht nur neue Nahrungsmittel wie Milch, Kase
und Butter in Umlauf, sondern es entwickelte sich auch das Wissen tiber Heilung. So kam die
Erkenntnis, dass mit chang Schwellungen und Geschwire und mit geschmolzener Butter
Blutungen gestillt werden konnten. Eine Mixtur aus Honig und Mineralien bewahrte die Haut
davor, vom rauen und kalten Wind verletzt zu werden. Aprikosenkerndl machte sie aulRerdem
weich (Yonten 1989: 32; Herbal Research 28.08.2010/16:55).

76 siehe Punkt 4.3.5.
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Spater waren vor allem die Schamanen fir die Heilung zustdndig. Diese Zeit wurde als gSo
byed snyan brgyud kyi bstan pa (Ara der medizinischen Praxis durch mindliche
Uberlieferung) bekannt (Takchoe 2007: 86).

4.3.2. Erste Kontakte nach aussen

Durch die Seidenstrasse stand Tibet ab etwa 100 v. Chr. in engem Kontakt mit seinen
westlichen Nachbarn (allen voran Persien), von denen verschiedene medizinische Einfliisse
nach Tibet gebracht wurden. (Hoffmann 1986: 30)

Waéhrend der Zeit des Lha tho tho ri gnyan btsan, ein Lokalflrst aus dem sidlichen
Zentraltibet, der als 28. Konig der so genannten Yarlung Dynastie gilt (ca. 4. Jahrhundert)
kamen einer Uberlieferung zu Folge angeblich der indische Arzt Biji gaje und die indische
Arztin Bila gazema’” nach Tibet (Dhonden 2000: 13). Der Kénig gab Gaje seine Tochter
Prinzessin Yid ke rol cha zur Frau. Sie hatten einen gemeinsamen Sohn namens gDung Kkyi
shor mchog (Dung ki zhor chog), der gSo ba rig pa studierte. Dieser gilt als erster tibetischer
Mediziner und wurde zum Leibarzt des Konigs ernannt (Amipa-Desam 2000: 14). Dessen
Sohn gYu thog drechi becha besuchte Indien drei Mal. Die Linie geht weiter Uber dessen
Sohn gYu thog khyon po, dessen Sohn gYu thog Yon tnn mgon po der Jiingere war. Dieser
wurde der personliche Leibarzt von Khri srong Ide bcan (742-ca. 802) und erreichte angeblich
das hohe Alter von 125 Jahren (Khangkar 1986: 4ff.; Dhonden 2000: 14).

Konig Srong btsan sgam po (gest. 650) versammelte die lose miteinander verbundenen
tibetischen Stdimme zu einem Biindnis, eroberte Zhang zhung und schuf damit den ersten
Staat (Stein 1972: 38; Grenard 1974: 235).

Wahrend Srong btsan sgam po‘s Regierungszeit wurden nicht nur die ersten Grundsteine fir
den Buddhismus gelegt, sondern es fanden auch Gelehrte und Schriften aus den umliegenden
Landern ihren Weg nach Tibet. Srong btsan sgam po soll drei Leibarzte aus dem Ausland zu
sich geholt haben: Bharadvaja aus Indien, Hen weng han aus China und Galen aus Turkestan.
Bharadvaja ist der Name des Grlinders der indischen Medizin, der die Wissenschaft der
Medizin von Indra iiberreicht bekam. Hen weng han wiederum ist der Name des ,,Gelben
Kaisers®, der mit der Entstehung der medizinischen Tradition in China in Verbindung
gebracht wird (Beckwith 1979: 300).

" Hier sind auch Quellen zu finden, die diese Arztin als Arzt annehmen: Amipa-Desam 2000: 14; Finckh
1975: 17; Khangkar 1986: 4.
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Nachdem alle drei medizinischen Systeme studiert worden waren, schickte Srong bcan sgam
po Bharadvaja und Hen weng han nach Hause und behielt Galen als seinen Hofarzt. Nach ihm
wurde das galenische System benannt und er bekam den Titel ,,tshoje menpa” verliehen.
Weiters wurde er mit neun grof3en und drei kleinen Geschenken ausgestattet (Yonten 1989:
35). Galen ist der Name eines Arztes, der zwischen 129 und 199 n. Chr. lebte und der Leibarzt
des romischen Konigs Markus Aurelius sowie der nachfolgenden Konige war. (Yonten 1989:
37).

Hinzuzufiigen ist, dass die Namensangaben der drei Arzte hdchstwahrscheinlich nicht
wartlich zu nehmen sind, sondern anzeigen, dass die mit ihnen verbundenen Medizinsysteme
nach Tibet gebracht wurden (Beckwith 1979: 300; Meyer 1995: 110).

Die Tatsache, dass Srong btsan sgam po nur Galen bei sich behielt, erklart die besondere
Bedeutung und Stellung der griechischen Medizin zu dieser Zeit (Beckwith 1979: 301).

Kurz nach 634 n. Chr. kam auBerdem die chinesische Prinzessin Kim shing kong jo (Wen
ch’eng kung chu) als Braut von Konig Srong btsan sgam po’s Sohn und Nachfolger (Gung
srong) nach Tibet. Mit sich brachte sie einen 115 Kapitel langen Text, genannt sMan dpyad
sla ba’i rgyal po. Dies ist das &lteste bekannte medizinische Schriftgut das nach Tibet kam. Es
wurde von mehreren tibetischen Gelehrten, darunter Gya tug gar khan (Gyatuk garkhan),
Khyung po tse tse (Khyungpo tze tze), Khyung po rnam tsug (Khyungpo namtsuk) und Cho
kla mon bar (Chokla monbar) sowie Hasang mahakinda tbersetzt (Yonten 1989: 38; Taube
1981: 10).

Fir die Entstehung von gSo ba rig pa uberaus wichtig sind die Stromungen des griechischen
bzw. galenischen Systems, in Tibet bekannt als das ,,Obere oder Westliche Tibetische
Medizinsystem” und der Einfluss aus Indien (Yonten 1989: 33). Auch das rGyud bzhi zeigt
indischen Einfluss, der im ersten Tantra oder in den Nahrungstypen zu erkennen ist, die nicht
in Tibet vorzufinden sind. Die medizinische Terminologie war groRtenteils schon im Astanga
hrdaya samhita von VVagbhata zu finden. Die Puls- und Urindiagnostik wiederum stammt aus
der chinesischen Medizin. Die Kategorien hei3 und kalt, die Identifikation von Blut als ein
,Korpersaft“ und der Aderlass lassen sich auf die klassische griechische Medizin
zuriickfihren. (Fenner 1996:465) Auch die medizinische Anwendung von Quecksilber
entstammt anderen Quellen. Eine wichtige Rolle spiele auch die Heilung der Bon po in gSo ba
rig pa (Gerke 2001: 32; Taube 1981: 26).

Alle genannten medizinischen Systeme sind intellektuell einheitlich. Jedes von ihnen besteht

aus einem Geflecht von Glauben und Praxis. Diese Systeme sind untereinander historisch und
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begrifflich mit Ideen der korperlichen Stérungen und ihre Beziehung zu Gesundheit und
Krankheit verbunden (Leslie und Young 1992: 4).

4.3.3. Festigung von gSo ba rig pa — 7. — 8. Jahrhundert

Nach Beckwith (1979) stand die Medizin wéhrend des ersten Jahrhunderts des tibetischen
Konigreichs (ca. 634-755) unter westlichem und chinesischem Einfluss. Dies scheint durch
die Eroberung des ostlichen Turkestan im Jahre 670 durch Konig Khri lde gtsug rten (Tride
Tsukten, 704-755) und seine Heirat mit der chinesischen Prinzessin Chin ch’eng (Chincheng)
im Jahr 710 begunstigt worden zu sein, die unter anderem mathematische und medizinische
Texte mit sich brachte.

Zu dieser Zeit waren die kulturellen, politischen und 6konomischen Zentren der Welt das
islamische Kalifat und das chinesische T ang Imperium. Nachdem sich China zu einer Allianz
mit Persien entschieden hatte, eroberte es im Jahr 692 das 6stliche Turkestan von den Tibetern
zuriick. Ihr gemeinsamer Sohn Ljing tsha ha (Lling tsaha) lud die zu seiner Zeit als die ,,Neun
Oberérzte” bekannt gewordenen Personlichkeiten ein, die einige wichtige medizinische
Werke Ubersetzten. Namentlich wurden sie als Bi ci ca na ba si la ha aus Khrom, Sa nta ga
rbha aus Indien, Gu hya ba jra aus Kaschmir, sTong gsum gang ba, Hva sang ba la, Hang si
und Pa ta, alle vier aus China, Ha la sa nti aus dem Iran und Se mdo’ od chen aus Gru gu
bekannt (Stein 1972: 61; Taube 1981: 15).

Bemerkenswert ist, dass zu dieser Zeit nicht nur die Humanmedizin wichtig war, sondern dass
auch die Veterind&rmedizin eine wichtige Rolle spielte. So stammt die &lteste tibetische
Abhandlung zur Pferdeheilkunde aus dieser Zeit (Taube 1981: 17).
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Foto 1: Veterindrmedizinischer Text

Im Jahr 751 wandte sich das Blatt jedoch abermals zu Gunsten der Tibeter, die die Chinesen
mit Hilfe eines muslimischen Biindnisses besiegten und 763 sogar das politische Zentrum der
Chinesen (Chang’an) einnahmen. Das Medizinsystem stand in engem Zusammenhang mit der
politischen Macht in Tibet. So war auch die Medizin zur Zeit der politischen Bliite auf ihrem
Hohepunkt. Tibet gewann zwischen der Mitte und dem Ende des siebten Jahrhunderts die
Vormachtstellung in der Region und hatte dadurch Kontrolle Uber die wichtigsten Stationen
der Seidenstrale. Bis zum spéten achten Jahrhundert fielen auRerdem noch Dunhuang und die
angrenzenden Territorien des Gansu Korridors an Tibet. Dies war von besonderer
strategischer Bedeutung, da hier die Handelsrouten zusammenliefen, bevor sie ganz nach
China fuihrten (Kapstein 2006: 77).

Ein Friedensabkommen zwischen den Tibetern und Chinesen beendete vorerst diese
kriegerischen Auseinandersetzungen der beiden Lander (Hoffmann 1986: 239).

Unter Kdnig Khri srong Ide btsan (742-797) fanden folgende Ereignisse statt:

Im Jahr 794 wurde die Diskussion von bSam yas durchgefiihrt, wo es um die Frage der
zukiinftigen buddhistischen Richtung in Tibet ging (chinesische und indische Richtung).
Dabei kamen Gelehrte und Arzte aus Indien, China, Kaschmir, Persien, Dolpo und Guge
zusammen um die verschiedenen Medizinsysteme miteinander zu vergleichen und

herauszufinden, welche fur den Hof am geeignetsten war (Bolsokhoyeva 1993: 42). Die
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Debatten wurden auf Chinesisch und Sanskrit gefuhrt; die tibetische Sprache wurde fir die
allgemeinen Mitteilungen benutzt. Die chinesischen Vertreter legten den Weg der plétzlichen
Erleuchtung dar, die indischen Gesandten hingegen propagierten mit Unterstiitzung der
tibetischen Gelehrten den schrittweisen Weg zur Vervollkommnung (Barraux 1995: 30).
Berichtet wird, dass am Ende die tibetische Lehre, vertreten von gYu thog Yon tan mgon po
dem Alteren, als die Beste angesehen wurde. Alle Gelehrten tibersetzten ihre eigene Materia
Medica und das Werk Lha rje po ti smug po (Lha ched poti mukpo) entstand. Es verband alle
verschiedenen Heilsysteme in sich. Aus diesem Titel stammt auch der Ausdruck lha rje
(,,Herr des Gottes i.e. des Konigs™), der ab diesem Zeitpunkt als Anrede fur die Mediziner galt
(Amipa-Desam 2000: 16).

Zu diesem Zeitpunkt entstanden auch die so genannten ,,Vier Geltbde”

1. Die Handlungen des Arztes sollen stets durch selbstlose Einstellung bestimmt sein.

2. Der Arzt soll fleiBig und tatkraftig arbeiten. Er soll nicht trage sein und keine Neigung
zum Zaudern zeigen.

3. Der Arzt soll keine berauschenden Getranke zu sich nehmen und gute charakterliche
Eigenschaften bewahren.

4. Der Arzt soll sorgfaltig in der Austibung seiner arztlichen Arbeit sein und freundlich
maRig in seiner Rede (Finckh 1975: 18, 89).

Weiters die ,,Dreizehn Gesetze”

1. Der Arzt soll geschatzt und geehrt werden.

2. Der Konig ist als Fuhrer des VVolkes zu achten, genauso soll der Arzt als Flihrer anerkannt
sein.

3. Selbst wenn der Arzt sehr nahe beim Hause des Patienten wohnt, sollte er doch eingeladen
werden, auf einem Pferde zu einem Patienten zu reiten.

4. Dem Arzt soll ein bequemer, gepolsterter Platz angeboten werden.

5. Dem Arzt sollen Nahrung und Getranke angeboten werden, wenn es méglich ist, in
Gefallen aus wertvollen Metallen wie Gold und Silber.

6. Auch einem gewdhnlichen Arzt soll ein erhdhter Platz angeboten werden.

7. Selbst wenn der Arzt reichlich essen sollte, darf er nicht ein Schlemmer genannt werden.

8. Selbst wenn der Arzt materielle Guter zu erwerben trachtet, sollte man ihn nicht als
habsuchtig bezeichnen.

9. Selbst wenn der Arzt Steine und Dreck als Medizin gibt, sollte der Preis in Gold bezahlt
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werden.
10. Die Anweisungen des Arztes sollen so ausgefiihrt werden, wie die Befehle des Konigs zu
befolgen sind.
11. Falls durch einen Fehler oder ein Ungliick der Patient stirbt, sollte man nicht den Kopf
des Arztes fordern.
12. Wenn der Arzt aufgebracht sein sollte, ist Zorn nicht angebracht.
13. Der Arzt sollte stets wie die eigenen Eltern geachtet werden, wie immer auch seine

Ausdrucksweise sein mdge (Finckh 1975: 90).

Mit der ndchsten Periode der Verbreitung der buddhistischen Lehre ab dem Jahr 779 setzte
auch aus den in diesem Punkt genannten geschichtlichen Grinden der Einfluss der indischen
Medizin ein. So sind die Quellen der Beeinflussung von gSo ba rig pa nun vollstandig und
geschichtlich nachvollziehbar (Beckwith 1979: 297).

Die Wissenschaft von gSo ba rig pa begann somit im siebten Jahrhundert durch die

Einfuhrung der Schrift und durch die oben genannten fremden Einflisse (Meyer 1997: 16).

4.3.4. Zeit der innenpolitischen Unruhen — 9. Jahrhundert

Der nachste Konig Khri gtsug Ide btsan Ral pa can (Tritsug Detsen Ralpachen, 815-841)
schloss mit den Chinesen im Jahr 821 einen Friedensvertrag ab, der einen uneingeschrénkten
Handel mit den Chinesen ermoglichte. Wahrend seiner Amtszeit zeigt sich, dass der
Buddhismus vollkommen in die tibetische Diplomatie und in das politische System integriert
wurde. Wie jedes andere Reich dieser Zeit dehnte sich Tibet aus, bewahrte seine Grenzen
durch Aggression und fillte seine Goldkammern mit rigorosen Taxen und Plindereien.
Trotzdem wurde Tibet zu einem Reich, das durch den Buddhismus einen ,,cthos of learning
and ethical refinement that to some degree leavened the harsh means whereby it had been
won” entdeckte (Kapstein 2006: 77).

Khri gtsug Ide btsan Ral pa can‘s Bruder gLang dar ma (gest. 842) folgte ihm auf den Thron
nach und eine Zeit der Verfolgung des buddhistischen Klerus begann. Tibet versank in
Korruption und Unruhen, sodass es keinen Einfluss auf Geschehnisse auf3erhalb seiner
Grenzen nehmen konnte. Dadurch konnten die Chinesen, Tirken und Uiguren die Grenzen
ungestort zu ihren Gunsten verandern. Dies stimmt mit der in Punkt 3.2. erwéihnten ,,Zeit der
Vergessenheit und Korruption” (Gerke 2001: 35) Uberein, die als Begriindung dargelegt wird,
das rGyud bzhi 150 Jahre lang versteckt zu halten. Im Jahr 869 kam es zu Machtk&mpfen, die
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vermehrt zu Aufstdnden der Klans fihrten. Diese teilten sich nun die Regionen des Landes (i.
e. Zentraltibet) auf: In Tsang kamen Dro und Chokro an die Macht, in Nyemo dominierten
Nyang und Nang, in Penyil setzte sich die Ma durch, Yarlung fiihrten Chim und Nyak an und
Lhodrak fiel an Nyiwa und Shiipu. So verlagerte sich die Macht des Reiches von der Mitte
(Lhasa) wieder in seine auReren Bereiche, wodurch lokale Autoritdten entstanden (Kapstein
2006: 82ff.).

Erst ab dem 11. Jahrhundert waren die innenpolitischen Probleme beseitigt und Tibet konnte
sich wieder um nachbarliche Angelegenheiten kimmern (Barraux 1995: 31; 34ff.).

Bis zum siebzehnten Jahrhundert wurde gSo ba rig pa in den Kldstern als eine weltliche
Wissenschaft gelehrt, sowie in den Linien vom Lehrer zum Schiiler weitergegeben (Fenner
1996: 460). Durch das Fehlen eines zentralisierten Systems entstanden unterschiedlichste
Ebenen bzw. Stufen von Forschung, Lehre und Kompetenz der Arzte in den verschiedenen
Regionen. Bemerkenswert ist, dass sich nicht nur Arzte um Heilung von Krankheiten
kimmerten, sondern volkstimliche religiése Praktiken und Rituale weithin angewandt
wurden, zum Beispiel um Damonen zu vernichten. Auch Ménche wurden gerufen, um mit
Hilfe von buddhistischen Texten die Schwere der Krankheit zu erdrtern und diese durch
maogliche religiése Aktivitaten zu heilen. Weiters konnten Lamas durch Traumpraxis, also die
Ergrindung verschiedener Trdume, den Grund einer Erkrankung feststellen. Moglich war es
auch, gleichzeitig zu einer medizinischen Behandlung religitse Rituale durchzufiihren um die
Wirkung zu verstarken (Cantwell 1995: 168).

4.3.5. Zentralisierung der Medizin — 17. Jahrhundert

Dem 5. Dalai Lama (1617-1682) gelang es, die politische und religiose Vereinigung Tibets
mithilfe der Mongolen zu vervollkommnen. Er war der erste Dalai Lama, der eine weltliche
Macht austibte. Um diese zu erlangen machte er sich die Mongolen zunutze, die 1621 in Tibet
einfielen um ihn und die dGe lugs pa Schule zu beschiitzen. Gushri Khan, der Anfiihrer der
Mongolen, UberlieR dem Dalai Lama die Macht und 1642 wurde die Theokratie der ,,Gelben
Schule* etabliert. Weiters setzte der Grol3e Flnfte die Position eines Regenten fest, der ihn bei
seinen vielen weltlichen Aufgaben unterstiitzen sollte. Regent wurde der flr seine Hingabe
zur Medizin bekannte Sangs rgyas rgya mtsho. Fir seine religiose Macht schuf der 5. Dalai
Lama das Amt des Panchen Lama, der in den spateren Jahrhunderten auch immer wieder eine
wichtige politische Rolle spielen sollte (Barraux 1995: 110ff.). Die vormals machtigen

Lokalftirsten konnten sich gegen die Autoritit des Dalai Lama nicht wehren, verloren ihre
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Unabhéngigkeit und wurden zu einem Staat vereint, wie dies bereits bei Srong btsan sgam po
und den Stammen seiner Zeit der Fall war. Dadurch verloren einerseits die Provinzen und ihre
Herrscher an Kontrolle, andererseits gewann Lhasa und somit auch der Dalai Lama an Macht.
Im Zuge dessen wurden auch die oben genannten unterschiedlichen Stufen der medizinischen
Praxis veréndert und zentralisiert. Ein Zeichen dafir war das 1696 erbaute erste
Medizinzentrum Tibets auf einem Hugel gegenlber dem sich in Bau befindlichen Potala.
Bekannt als Chag pori Men Tsee Khang (wortlich ,,Eisenhiigel-Krankenhaus™) wurde es zur
Ausbildungsstatte vieler erfolgreicher Arzte. Den Potala lieR der 5. Dalai Lama als Zeichen
seiner neugewonnenen Macht erbauen; er wurde jedoch erst nach seinem Tod von dem
Regenten Sangs rgyas rgya mtsho fertiggestellt (Hoffmann 1986: 57ff.; Cantwell 1995: 167
ff.).

4.3.6. Zeit der Offnung — 19. Jahrhundert

Mit dem 13. Dalai Lama (1876-1933) begann eine Zeit der Offnung Tibets, wobei diese vor
allem durch die imperialistischen Mé&chte Russland, China und Britisch-Indien vorangetrieben
wurde. Das vorrangige Interesse Britisch-Indiens war der Handel mit Tibet. Dieser verlief
jedoch einseitig, indem nur tibetische Handler nach Indien reisten; den Briten wurde jeglicher
Eintritt nach Tibet verwehrt. Dies wiederum war im Interesse Chinas, das sich so vor der
westlichen Macht zu schiitzen versuchte. 1846 kamen schlieBlich doch die ersten britischen
Diplomaten nach Peking und 1876 wurde auf der Sino-britischen Chefoo-Konferenz ein
Vertrag beschlossen, der die Unterstiitzung Chinas zu einer Forschungsreise der Briten nach
Tibet zusicherte. Diese Reise fand erst 1885 statt und stiel? auf wenig Gegenliebe von Seiten
der Tibeter. Zu dieser Zeit hatte China keinen wesentlichen Einfluss mehr auf Tibet und
antwortete so auch nicht auf ein Ansuchen der Briten, die tibetische Armee, die sich ihnen in
den Weg stellte, zum Rickzug zu bewegen. Zehn Jahre spater wurden die tibetisch-britischen
Beziehungen jedoch immer wichtiger, da sich nun auch Russland zu einer Weltmacht
heranwuchs und seinen Platz einforderte. Tibets Lage zwischen diesen drei machtigsten
Staaten jener Zeit gab dem Land schnell den Status einer Art Pufferzone. Ab 1904 begann die
Zeit der aktiven Interaktionen mit Britisch-Indien, die in Punkt 5.2. ,,Biomedizin und ihr
Einfluss in Tibet und im Exil” genauer erlautert werden (Hoffmann 1986: 63ff.).

Erst 1916 wurde in Lhasa ein zweites medizinisches Kollegg gegriindet, genannt Men Tsee

Khang. Obwohl der Chag pori Men Tsee Khang 1959 wahrend der so genannten
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Kulturrevolution von den Chinesen zerstort wurde, blieb der Men Tsee Khang in Lhasa bis
heute bestehen und bildet nach wie vor Arztinnen aus (Baker 1997: 21ff.).

4.4. gSo ba rig pa heute
4.4.1. gSo ba rig pa im Exil

Nachdem der Dalai Lama 1959 endgultig aus Tibet flichten musste, wurde das Exil in
Dharamsala aufgebaut. Durch diese radikale Veranderung des gesamten gesellschaftlichen
Zusammenlebens (politische, soziale und ©6konomische Organisation) und die neuen
Lebensumstande in Nordindien wurde auch der Zugang zu Gesundheit radikal verdandert. Dies
zeigt sich unter anderem darin, dass heute die Biomedizin eine zentrale Rolle im
Gesundheitssystem der Fluchtlinge spielt. Zur gleichen Zeit bleibt jedoch auch das tibetische
Wissen der Heilung im Umlauf und wird komplementér zur westlichen Medizin verwendet.
Dadurch entsteht ein Medizinpuralismus, der ein Neben- und Miteinander mehrerer Systeme
ermoglicht. Dies war auch am Men Tsee Khang in Dharamsala zu beobachten (siehe unter
Punkt 10.4.).

In diesem Zusammenhang ist bemerkenswert, dass der Buddhismus trotz Sékularisierung und
Modernisierung des tibetischen Medizinsystems nach wie vor eng mit dem Denken und
Handeln der Tibeterinnen und daher auch mit dem Heilsystem verbunden ist. So wird zum
Beispiel nach wie vor die Rolle der Ddmonen in der Entstehung von Krankheiten postuliert
(Cantwell 1995: 158; 180). AuBerdem beten die Arztinnen in Dharamsala bevor sie ihre
Arbeit beginnen, fir den Medizinbuddha, fir die Tibeter, den Dalai Lama und die
Patientlnnen (Dr. Dachoe 07.2010: 5).

4.4.1.1. Men Tsee Khang in Dharamsala

Der Men Tsee Khang in Dharamsala wurde am 23. Marz 1961 gegriindet und beschéftigt
heute 376 Menschen (Men Tsee Khang 11.08.2010/10:40). Zusatzlich dazu gibt es momentan
53 Zweigkliniken mit 200 Mitarbeiterinnen. Die erste Klinik wurde 1968 in McLeod Ganj
gegriindet, die zweite 1975 in Darjeeling. Die zuletzt erdffnete Klinik (Juli 2010™®) befindet

sich in Chauntra.

"8 Weitere Zweigstellen befinden sich zum Beispiel in Shimla (seit 1984), Manali (seit 1987), Calcutta (seit
1989), Bangalore (seit 1991), Mumbai (seit 2002) und Tabo (seit 2009). Die Klinik in Jamnagar wurde zwar
2007 gegriindet, ist jedoch wieder geschlossen (Branch clinics 11.08.2010/11:00).
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Foto 2: Plan des Men Tsee Khang in Dharamsala

Die Hauptaufgabe des Men Tsee Khang ist es, eine kostenlose bzw. billige
Gesundheitsversorgung fur alle Menschen, sei es nun Alte, Arme, Moénche, Nonnen,
TibeterInnen und Nicht-TibeterInnen, bereitzustellen (Mission 11.08.2010/10:42).

Ein weiteres Krankenhaus, genannt Delek Hospital, das jedoch mit westlicher Medizin
arbeitet, wurde 1971 in der Ndhe des Men Tsee Khang erdffnet und beherbergt 45 Betten
(Delek Hospital 18.08.2010/21:49).

. mw-m

mmunmn U

SPELIAL CLINILS

TUBERCULOSIS YE

HYPIRTENSION ANTENATAL
PEDIATRIC UNDER 5

DENTAL IMMUNISATION

DENTURE TORTURE SURVIVOR VICTIM

Foto 3: Delek Hospital
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Spezialisiert sind diese Arztinnen, die alle eine westliche Medizinausbildung genossen haben,
auf Tuberkulose, Bluthochdruck, Augen-, Zahn-, Kinder- und Préanatalerkrankungen,
Immunisierungen und Folteropfer. Gearbeitet wird dabei mit Ultraschall, HIV-Test,
Gastroskopie, biochemischen Tests, Elektrocardiogramm, Labor und Réntgen.

Auch Tibeterlnnen, die direkt aus Tibet kommen, werden in dieser Klinik behandelt.

Der Tagesablauf ahnelt einem westlichen Krankenhaus, in der Frih gibt es Visiten und auch
Nachtdienste sind ublich.

Nach Auskunft der tibetischen Arztinnen bewdhrt sich die westliche Medizin besonders bei
Notféallen wie Unféllen, schweren Verletzungen, Operationen und schweren Blutungen sowie
zum Beispiel bei Infusionen. Betont wird, dass vor allem die Zusammenarbeit zwischen gSo
ba rig pa und westlicher Medizin von Vorteil fur die Patientinnen ist (Dr. Tsomo 07.2010: 2;
Dr. Dachoe 07.2010: 5ff.).

4.4.1.2. Clinical Research Department

4.4.1.2.1. Hauptaufgaben

Dieses Research und Development Department wurde 1980 gegriindet, erst 1994 in Clinical
Research Department umbenannt. Es wird von seiner Heiligkeit dem Dalai Lama unterstitzt,
der die Notwendigkeit erkannte, gSo ba rig pa einem breiterem Bevolkerungskreis zuganglich
und erreichbar zu machen.

In diesem Department werden Studien zur Effektivitdt von gSo ba rig pa durchgefihrt, um
wirksamere Arzneien herstellen zu kénnen und um als Medizin auch westlichen Standards zu
geniigen. Zurzeit arbeiten in diesem Department fiinf Arztinnen und eine Sekretarin. lhre
Hauptaufgabe ist es, Protokolle vorzubereiten und Kontakt mit verschiedenen Kliniken
herzustellen um dort Forschungen betreiben zu kénnen. Weiters wird mit dem kulturellen”
und dem ethischen® Komitee zusammengearbeitet, die die Studien zuerst approbieren
mussen.

Eine weitere wichtige Aufgabe des Departments ist es, in der lokalen Zeitung wdéchentlich
eine Kolumne (ber Gesundheitsthemen zu publizieren. Dabei werden Probleme wie
Epidemien (zum Beispiel Schweinegrippe) oder andere saisonale bzw. generelle Probleme
angesprochen (Clinical Research 11.08.2010/11:05; Interview Dr. Sangmo 23.07.2010: 1ff.).

™ Das kulturelle Komitee setzt sich unter anderem aus dem Direktor des Men Tsee Khang und dem Leiter
des Clinical Research Departments sowie einigen leitenden Arztlnnen zusammen. Sie genehmigen die
Methoden und anzuwendenden Arzneien fiir einzelne Studien (Dr. Sangmo 23.07.2010/17:00-17:45).
8 Unter anderem arbeiten in diesem ethischen Komitee ein indischer Anwalt sowie ein westlicher Arzt.
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4.4.1.2.2. Klinische Studien

Bei jeder Studie gibt es eine/n Hauptermittlerin sowie mehrere Co-Mitarbeiterinnen und
Koordinatorinnen, die den Kontakt mit den Patientinnen herstellen und Protokolle
vorbereiten.

Studienteilnehmerlnnen sind Ménner und Frauen zwischen 15 und 65 Jahren. Ihnen werden
bestimmte Richtlinien bezlglich Diat und Verhalten mitgegeben. Schwierigkeiten bei der
Einhaltung dieser Anweisungen oder in Zusammenhang mit der Einnahme von tibetischen
Arzneien werden von den PatientInnen niedergeschrieben. Sie haben weiters die Moglichkeit,
wann immer sie mdchten eine/n tibetische/n Arztin aufzusuchen. Der Zustand der
PatientInnen wird von Arztinnen alle drei Monate kontrolliert.

Gerade begonnene Studien sind Diabetes, ab 1. Juli 2010 in Delhi, und Magengeschwidire, ab
1. August 2010 in Dharamsala (Men Tsee Khang 2009: 5; Interview Dr. Sangmo 23.07.2010:
8, 17ff.).

Folgende Studien wurden bereits durchgefihrt:

Avrthritis®™. Diese Pilotstudie wurde in Zusammenarbeit mit der Oxford Universitat vom 1.
Mai bis 30. Juli 1994 in Mc LeodGanj durchgefihrt. An ihr waren 103 Patienten beteiligt; ihr
Thema war ein Vergleich zwischen gSo ba rig pa und westlicher Medizin. Fur gSo ba rig pa
wurden auBerdem noch Vorschriften fiir Erndahrung und Verhalten hinzugeflgt. Diese Studie
zeigte, dass gSo ba rig pa die leichtere Beweglichkeit der Gelenke vergunstigt. Westliche
Medizin ist wiederum vor allem fir die Schmerzbefreiung von Vorteil.

Eine weitere Studie wurde in Zusammenarbeit mit der Dutch Foundation von Méarz 1996 bis
Mérz 1997 durchgefiihrt. Dabei war das Ziel, die Wirkung von gSo ba rig pa bei
Behandlungen von Patientinnen mit rheumatischen Krankheiten herauszufiltern. Nach einem

Jahr Behandlung wurde eine Verbesserung in neun von zwolf Parametern erkannt.

8 In gSo ba rig pa wird Arthritis grum pu genannt und bedeutet ,,Brechen von Knochen und
Gelenken”. Die Griinde daftr sind zu 6lige und proteinreiche Erndhrung, die nicht richtig verdaut werden
kann. Diese werden nicht in Blut umgewandelt, sondern in Flussigkeit, die sich in unseren Muskeln,
Knochen, Nerven usw. festsetzt. Auch feuchtes und kaltes Klima begunstigt die Erkrankung. Es gibt sechs
verschiedene Arten von Arthritis: verbunden mit den Nerven (Griinde sind Blutstérungen. Der Teint wird
blass und es beeinflusst das Herz und die Lunge. Die Knochen sind sehr schmerzvoll und die Gelenke sind
geschwollen), verbunden mit den Knochen (Grund ist eine rLung-Stérung. Schmerz entsteht in den Knochen,
ein Durstgefuhl entwickelt sich, es ist schwierig Gewicht zu erlangen und Angst beriihrt zu werden kommt
auf. Im Westen ist dieses Krankheitsbild als Osteoporose bekannt), verbunden mit den Muskeln (Griinde
dafiir sind mKhris pa und Bad kan. Die Gelenke werden geschwollen und schwarz, Taubheit entsteht und
beeinflusst auch die Funktionen von Herz und Lunge), verbunden mit Sehnen und Béndern (Die Knochen
und Gelenke werden deformiert und Steifheit entsteht), kalte (Griinde sind rLung und Bad kan. Es ist nicht so
entzunden und schmerzvoll und daher eine mildere Form.) und schwarze (Grinde sind mKhris pa- und
Blutstérungen. Die Gelenke werden geschwollen und sind schmerzvoll. In der westlichen Medizin ist dies als
rheumatische Arthritis bekannt) Arthritis (Bradley 2010: 65ff.).
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Diabetes®”. Die Studie wurde in Zusammenarbeit mit All India of Medical Sciences (AIIMS)
in Delhi im Jahr 1999 durchgefiihrt. Daran nahmen 200 Patienten (136 Ménner und 64
Frauen) teil, wobei zwei Gruppen, die Behandlungs- sowie die Kontrollgruppe, gebildet
wurden. Schwierigkeiten gab es, da sich sehr viele Patientinnen aus der Studie zurtickzogen.
An der zweiten Studie, die ab 1. Juli 2010 lauft, nehmen 150 Patientinnen teil.

Der Grund fiir Diabetes ist nach Dr. Sangmos Meinung vor allem Stress und Anspannung
sowie der Lebensstil, der die Menschen heute immer fauler werden lasst (Interview Dr.
Sangmo 23.07.2010: 11).

Krebs®. Gegenstand der Untersuchung war es, die Arten von Krebs zu identifizieren, in der
gSo ba rig pa am effektivsten ist, sowie die Stadien von Krebs zu erkennen, die
Lebensqualitat zu verbessern und die tibetischen Arzneien gegen Krebs zu prézisieren. Die
Studie wurde zwischen November 2002 und Februar 2005 durchgefuhrt. Es nahmen 647
Patientinnen (309 Manner und 338 Frauen) von 15 verschiedenen Zweigkliniken daran teil.
Die hdufigsten Krebsarten waren Brustkrebs (74 Frauen), Lungenkrebs (42 Patientinnen),
Leberkrebs (35 Patientinnen), Magenkrebs (30 Patientinnen), Gehirntumor (27 Patientinnen)
und Eierstockkrebs (25 Frauen).

Nahezu 90 Prozent der Patientlnnen hatten bereits eine Operation, eine Chemo- oder
Strahlentherapie hinter sich. Sie nahmen drei oder mehrmals pro Tag tibetische Arzneien zu

sich und bekamen weiters bestimmte Ern&hrungs- und Verhaltensvorschriften. Alle drei

8 In gSo ba rig pa wird Diabetes gchin snyi iibersetzt ,,Urinhaufigkeit” genannt. Es wird durch exzessive
Aufnahme von Salz, Zucker, kalter, schwerer und ungekochter Nahrung sowie durch den langeren
Aufenthalt in kaltem und feuchtem Klima aufhaltend verursacht. Die generellen Symptome sind
Schlafrigkeit, Unnachgiebigkeit der Haut, extreme Trockenheit im Mund, Verlangen nach kalten Getranken,
brennendes Geflihl an den Handflachen und den FuBsohlen. AuBerdem wachsen Haare und Négel sehr
schnell und der Urin ist wolkig und dick. Es gibt drei Arten von Diabetes — rLung-Typ (Die Symptome sind
Mudigkeit, starker Hunger, Ruhelosigkeit und Atemlosigkeit. Es ist &hnlich wie Diabetes Mellitus Typ I),
mKhris pa-Typ (Die Symptome sind Durchfall, starker Durst, Infektionen in der Blase und den Genitalien
und heille Kdrpertemperatur) und Bad kan-Typ (Die Symptome sind wenig Appetit, Erbrechen,
Gewichtszunahme und das Bediirfnis nach viel Schlaf. Es ist dhnlich zu Diabetes Mellitus Typ 1) (Bradley
2010: 72).

Krebs wird in gSo ba rig pa als dres bezeichnet, da es der Form einer Kokosnuss gleicht. Die

generellen Griinde einer Krebserkrankung sind extremer physischer Druck, falsche und exzessive
Lebensweise, falsche Nahrungsaufnahme, die zu schlechter Absorption von Essen fiihrt sowie gefahrliche
Dé&monen. Es gibt insgesamt 18 verschiedene Krebsarten, die sich in den dueren und inneren Organen
festsetzen (Muskeln, Knochen, Blut- und Nervenkanéle, Lunge, Herz, Leber, Milz, Nieren, Magen, Darm,
Mastdarm, Blase die durch rLung, mKhris pa, Bad kan, Khrag (Blut), Wunden und Metastasen entstehen.
Brust- und Uteruskrebs sind im Khrag-Typen inkludiert.). Blut ist die zugrundeliegende Ursache und muss
daher durch Aderlass gereinigt werden. Der unterstlitzende Grund ist eine Infektion und deshalb mussen die
Kdrperkandle gereinigt werden und anti-entziindliche Medikamente verwendet werden. Die daraus
resultierende Krankheit besteht aus einem Tumor und soll mit Moxibustion und heilen medizinischen
Umschlagen behandelt werden (Neshar 2007: 50ff.).
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Monate wurden Blutproben genommen und alle sechs Monate ein radiologischer Bericht
angefordert. Wahrend einer Chemotherapie wurden keine tibetischen Arzneien eingenommen.
Erkenntnisse aus dieser Studie zeigten, dass gSo ba rig pa das Immunsystem sowie die
gesamte korperliche Konstitution der Patientlnnen starkt, die Ausbreitung von Krebs
verlangsamt, die sekundaren Infektionen nahezu verhindert, die Schmerzen lindert und die
Nebenwirkungen der Chemotherapie mindert (Neshar 2007: 53ff.).

Eine weitere Studie wurde noch nicht begonnen, da es bei den Vorbereitungen
Komplikationen gab und sie nicht vom ethischen Komitee genehmigt wurde (Interview Dr.
Sangmo 23.07.2010: 5).

bTso thel — entgiftetes Quecksilber®. Dabei handelt es sich um die Anwendung von

Schwermetallen in gSo ba rig pa. Sie stellen 5-7 Prozent der medizinischen Substanzen dar.
Die Studie wurde in Zusammenarbeit mit verschiedenen Institutionen in Jerusalem, Israel, mit
dem Delek Krankenhaus in Dharamsala, einem medizinischen Zentrum in Tel Aviv, Israel
und der Universitdt wvon Liverpool, UK, durchgefuhrt. Die insgesamt elf
Studienteilnehmerinnen stammten aus der Gegend um Dharamsala. Die erste Gruppe
inkludierte sechs Patientlnnen (Einnahme von Quecksilber durch Juwelenpillen®® Gber einen
Zeitraum von 51 Monaten), die zweite Gruppe drei Patientinnen (Tibetische Arzneien ohne
Quecksilber Uber einen Zeitraum von 24 Monaten); die dritte Gruppe bestand aus zwei
Teilnehmerinnen, die gesund waren und als Kontrolleure fungierten. In der ersten Gruppe
traten Symptome wie Kopfschmerzen (5 Patientinnen), Schwache (2 Patientlnnen), Ubelkeit
(2 Patientlnnen), Schwindel (2 Patientinnen), Erschépfung (2 Patientinnen) und Depression
(1 PatientIn) auf. Blut- und Urinproben wurden nach Israel transportiert und dort analysiert.
Sie zeigten jedoch keinerlei Anzeichen von Vergiftung (Sallon 2007: 7ff.).

Obwohl diese Studie nur aus wenigen Teilnehmerinnen bestand, waren die Resultate von
grol’em Interesse, da es keinen Hinweis auf eine Vergiftung des menschlichen Korpers durch
die Einnahme von Quecksilber gibt. Diese Erkenntnis ist vor allem im Zusammenhang mit
der wachsenden Popularitidt von gSo ba rig pa im Westen wichtig. Es mussen jedoch noch

weitere Studien durchgefiihrt werden, um diese Erkenntnis zu untermauern.

8 Quecksilbervergiftung ist eine Erkrankung, die das gesamte Kérpersystem angreift und Symptome von akuter
Vergiftung anzeigt. Leberversagen, Hautausschldge, Odeme und Fehlfunktion des Nervensystems sind
haufige Auswirkungen (Sallon 2007: 14).

8 \Verwendet wurden die vier Juwelenpillen Tso tru dashel, Mangjor chenmo, Ratna sanphel und Junar 25
(Sallan 2007: 12). Naheres dazu ist unter dem Punkt 10.1.2. zu finden.
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Diese Studie ist nach Dr. Sangmo jedoch ,,mainly for the West and those who don’t have
knowledge of Tibetan medicine because as far as | am concerned since we are tibetan doctor

you know we are confident” (Interview Dr. Sangmo 23.07.2010: 5ff.).

Hepatitis B®. Die erste klinische Studie, eine offene Stichprobenkontrollstudie, wurde von
Dezember 2003 bis Dezember 2004 in Bylakuppe, Sudindien durchgefuhrt. 50 Patientinnen
wurden ausgewahlt, und die geltenden WHO-KTriterien erflllt. Sie wurden in zwei Gruppen
eingeteilt; die erste nahm spezielle tibetische Medizin gegen Hepatitis B. ein, die zweite
bekam traditionelle tibetische Arzneien gegen Hepatitis B. AulRerdem wurden Erndhrungs-
und Verhaltensvorschriften gegeben. Gewicht, Leberwerte, Urin- und Pulscharakteristiken
wurden alle 20 Tage gemessen. Nach einer Zeit wurden Erschopfung, Appetitlosigkeit und
schwache Verdauung in der ersten Gruppe erkennbar. In der zweiten Gruppe kam es vermehrt
zu Erschopfung, Erbrechen, schwacher Verdauung, abdominalem Aufblahen und Gelbsucht.
Gewicht, Blutdruck, Alter und Geschlecht hatten keinen besonderen Einfluss auf das
Ergebnis. gSo ba rig pa zeigte sich besonders effektiv bei der Starkung von Leber und
Immunsystem, um Viren abzuwéhren (Sangmo 2007: 33ff.).

Die zweite Studie fand 2007 mit 100 Patientlnnen statt, wobei hier die Analysen noch
ausstehen und daher noch keine Ergebnisse vorliegen.

Nach Dr. Sangmo ist eine der Ursachen von Hepatitis B die Vererbung. Daher wird genauer
auf die medizinische Geschichte der Patientinnen eingegangen. Vor allem Neuankémmlinge
aus Tibet sind davon betroffen, da diese keine Immunisierung gegen die Erkrankung besitzen.
Ein Vorteil der heutigen Zeit ist, dass das Wissen uber die Erkrankung und ihre Vermeidung
dank besserer Kommunikation nun mehr von Generation zu Generation weitergegeben wird
(Interview Dr. Sangmo 23.07.2010: 11).

Bluthochdruck. Diese Studie wurde aufgrund der hohen Raten von Bluthochdruck und
Schlaganféllen, die wahrend der Diabetesstudie in den tibetischen Ansiedlungen in Sudindien
im Dezember 1997 gefunden wurden, initiiert. 150 Tibeterlnnen aus Nordindien, wurden in
diese Studie eingebunden, die 2009 stattfand. Analysen werden gerade durchgefuhrt.

Die Ursachen fir diese Erkrankung sind nach Dr. Sangmo vor allem schlechte Erndhrung wie
fettiges, schweres Essen und salziger Tee bzw. Alkohol. Das Alter spielt eine weitere Rolle
(Clinical Research 11.08.2010/11:05; Dr. Sangmo 23.07.2010: 11).

8 Hepatitis B ist eine der weitverbreitetsten Krankheiten der heutigen Zeit und ein ernstes Problem. Mehr als 2
Milliarden Menschen haben sich damit angesteckt, davon weisen 350 Millionen eine lebenslange chronische
Infektion auf. In Indien ist jeder 20. Mensch mit Hepatitis B infiziert (Sangmo 2007: 32ff.).
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4.4.2. Chinesischer Einfluss auf gSo ba rig pa

Nach dem Einmarsch der Chinesen in Tibet 1950 und der Etablierung der chinesischen
kommunistischen Zentralregierung wurde Tibet am 09. September 1965 als ,,Autonome
Region Tibet” an China angegliedert. Tibet ist heute in eine Kommunalverwaltung, vier
Groldistrikte, 64 Landkreise und 2100 Gemeinden, in denen 666 Kommunen errichtet
wurden, eingeteilt.

Somit endete auch das politisch-religiose System der tibetischen Regierung und machte einem
Regime Platz, die der buddhistischen Religion keinerlei Wert beimaR. Dies ist auch in der
Haltung gegeniiber gSo ba rig pa offensichtlich. So wird diese zwar gefordert und in Fabriken
in Massenherstellung vor allem fur den Export zubereitet, der Kern der Medizin, der
Buddhismus, wird jedoch aussen vor gelassen (Hoffmann 1986: 85; 88).

In Tibet hat die chinesische Regierung in den letzten Jahren die Lehre von gSo ba rig pa
monopolisiert. Private Arzte werden nicht langer von der Regierung geférdert und kénnen so
nicht mit regierungsnahen Institutionen konkurrieren. Dadurch scheinen Erstgenannte
langsam unterzugehen (Cantwell 1995: 171).

Studien zeigen, dass dadurch die religidsen Praktiken, die friiher mit der Medizin verbunden
waren, langsam verschwinden. Die Griinde dafiir sind die Kulturrevolution, die konsequente
Unterdriickung der Religion von Seiten der chinesischen Regierung und der Einfluss der
Biomedizin (Pordie 2003: 13).

5. ANDERE EINFLUSSE AUF GSO BA RIG PA

5.1. Der Buddhismus

5.1.1. Entwicklung

Friher durften buddhistische Ménche Medizin nur in ihren eigenen Reihen (also in den

Klostern) praktizieren; Laien wurden aus zwei Grinden nicht behandelt: Erstens, damit die

Monche nicht in der Erreichung ihrer personlichen Erlésung gestort werden und zweitens,

damit sie von den Laien nicht fir ihre Leistungen bezahlt werden, sondern nach wie vor freie
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Spenden erhielten. Diese Ansicht verénderte sich jedoch mit der Entwicklung der Mahayana
Tradition, durch die der Bodhisattva®” in das Zentrum riickte (Meyer 1998: 24).

Durch das Auftreten der buddhistischen Tantras, Texte und geheimen Praktiken, die die
Befreiung aus dem Wiedergeburtenkreis in einem Leben proklamierten, begann die
buddhistische Art der Heilung, sich voll zu entfalten. Der Kérper wurde nicht mehr als
Hindernis angesehen, sondern als das wichtigste Werkzeug fir das Erlangen der Erleuchtung
(Baker 1997: 18).

Das tibetische Medizinsystem wurde zu einem der fiinf groBen Wissenschaften®®, welche
Gotterwelt mit Gottern der Medizin ergénzte (Meyer 2003: 102).

Gemeint sind hier die beiden Bodhisattvas der Heilung, der ,,Kénig der Medizin” Bhaisajya
raja (er herrscht Giber das Ostliche Paradies genannt ,,Reiner Lapis Lazuli””) und der ,,HOchste
Heiler” Bhaisajya samudgata. Diese als Bruder bekannten Heiler sind in Mahayana Texten zu
finden, die zwischen dem ersten Jahrhundert vor und nach Christus entstanden (Birnbaum
1979: 24). Beide Bodhisattvas haben die Aufgabe, die richtige Methode und die Suche nach
der wahren Heilung aufzuzeigen, da die Ursache fur Krankheit Ignoranz ist und diese von
ihnen eliminiert werden kann (Willemen 1995: 262).

In Tibet tragt Bhaisajya raja den Namen sMan bla und wird aulRer mit seinen Attributen — die
Medizinschale und seine Varada-Geste®® - wie Shakyamuni dargestellt. Moglich ist auch, dass
er eine Myrobalan hélt (Willemen 1995: 263).

gSo ba rig pa ist nicht ohne den Buddhismus zu denken. Die Heilung von Krankheiten ist mit
der Befreiung aus dem Kreis der Wiedergeburten gleichzusetzen. Die Vier Noblen
Wahrheiten® stellen auch in der medizinischen Diagnose eine wichtige Grundlage dar.

Der Buddhismus hat den gesamten kulturellen und sozialen Kontext von gSo ba rig pa
durchdrungen. Dieser Zusammenhang zwischen Medizin und Religion kommt jedoch nicht
nur in Tibet vor, sondern ist auch in anderen Kulturen vorzufinden. Beispielsweise sind hier
die europdische und arabische Medizin des Mittelalters zu nennen. Auch diese waren im

Christentum bzw. dem Islam eingebettet (Meyer 1997: 17).

8 Seine Ziele sind Mitgefiihl und Freigiebigkeit, die sich gut mit der Praxis von Medizin verbinden kénnen.

8 Technologie, Logik, Linguistik, Heilungswissenschaft und Buddhistische Heilslehre (Hofer 2006: 83).

8 Geste der Wunschgewahrung

% |_eiden, die Ursache von Leiden, das Beseitigen des Grundes und der Pfad der zum Beseitigen des Grundes
fuhrt.
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5.1.2. Die Gotter und die Medizin

Eine Legende berichtet, wie die Medizin zu den Gottern kam: In alten Zeiten winschten sich
die Gotter Unsterblichkeit. Die Gotter und Halbgotter schlossen sich daraufhin zusammen um
den Nektar der Unsterblichkeit aus dem Ozean zu holen. Sie nahmen den Berg Meru als Stab
und die Nagas als Seil um den Ozean aufzuwiihlen. Die Goétter hielten die Nagas an der einen
Seite des Ozeans und die Halbgotter griffen sie an der anderen Seite. So begannen sie den
Ozean zu bewegen. Plotzlich erschien Hala Hala, der Giftige und sein Anblick liel? alle die
Flucht ergreifen. Durch seinen Atem entstanden die 404 Krankheiten und breiteten sich in alle
Richtungen aus. Die Gotter und Halbgotter wandten sich in ihrer Angst an Brahma. Dieser
wiederholte die medizinischen Lehren von Buddha Sakyamuni sowie das Mantra Hum,
sodass Hala Hala verschwand. Nachdem sie nun den Nektar der Unsterblichkeit aus dem
Ozean geholt hatten, wurde dieser zu Brahmas Palast auf dem Berg Meru gebracht. Dort
durfte jeder der Gotter und Halbgotter den Nektar ansehen, bevor er unter Verschluss
gebracht werden sollte. Doch als Rahula an der Reihe war, 6ffnete er die Vase in welcher der
Nektar verborgen war und trank daraus. Danach versetzte er Brahma einen Schlag ins
Gesicht. Brahma war jedoch noch imstande das Mantra Ah-tha und die 100 000 Verse der
Heilung von Buddha Sakyamuni zu rezitieren und war auBer Gefahr.

Danach lehrte Brahma die genannten Verse Daksa prajapati, sodass sie Uber die beiden
gottlichen Arzte, die A$vins, zu Indra gelangten. Dieser wiederum brachte die Lehren zu den
Menschen (Rabgay 1994: 4).

5.1.3. Die Menschen und die Medizin

Als Auserwdéhlter wurde Bharadvaja zu Indra geschickt und bekam von diesem die
Wissenschaft der Medizin tbermittelt. Er gab das Wissen an seine Schiler weiter und wurde
als der erste Mensch bekannt, der die Ayurvedische Medizin lehrte (Rabgay 1994: 5).

Eine andere Legende besagt dies: Vor zahllosen Aonen erschien Buddha Vaidyaraja auf der
Erde, gab viele Unterweisungen und lehrte als Erster das rGyud bzhi. Buddha Sakyamuni
erhielt diese Lehren und gab sie in Sarnath an seine Schiiler weiter. Vasubandhu erhielt in
Sudarsana die mndliche Ubermittlung des rGyud bzhi von Buddha Vaidyaraja, die er in
seinem Text Vibhasakosa niederschrieb (Dhonden 2000: 15).
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Aksobhya trat aus Buddha Vaidyarajas Herz aus und lehrte das erste Tantra rTsa rGyud.
Danach strémte Vairocana aus der Krone seines Kopfes aus und erklarte das zweite Tantra,
genannt bShad rGyud. Weiters brachte er Ratnasambhava aus seinem Nabel hervor, der das
dritte Tantra, Man ngag rGyud, vortrug. Am Ende kam noch Amoghasiddhi, der das vierte
Tantra Phyi ma rGyud dozierte, aus seinem geheimen Chakra hervor (Dhonden 2000: 16).

5.1.4. Die Astrologie und die Medizin
Das Kalacakra Tantra, das in Tibet im Jahr 1027 eingeflihrt wurde, war ein wichtiger Faktor,

der sowohl die Astrologie als auch die Medizin mit ihrem System der kdrperlichen Kanéle
beeinflusste (Meyer 1995: 114).

Foto 4: Astrologiekalender aus der Gankyi-Klinik

5.2. Die Biomedizin

5.2.1. Der Begriff ,,Biomedizin”

Biomedizin beschéftigt sich mit Krankheit und Gesundheit von Individuen, um Erkrankungen

zu behandeln und Gesundheit zu ermdglichen. Sie ist ein Teilbereich der Humanbiologie, die
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zwischen Medizin und Biologie eingebettet ist und steht im Gegensatz zu Public Health, die
sich mit Krankheit und Gesundheit von Populationen auseinandersetzt. Biomedizin gibt vor,
nicht kulturell zu sein, sondern akulturelles Wissen zu vermitteln. Dieses objektive Wissen
unterscheidet sich radikal von dem anderer medizinischer Wissensformen (Hadolt 2007: 8).
Biomedizin ist im westlichen Kulturkreis klar erkennbar zwischen Wissenschaft und taglicher
Anwendung eingebettet. Medizin ist im westlichen Kollektiv ein Paradoxon, da auf der einen
Seite auf die steigende Medikamentisierung unserer Gesellschaft hingewiesen wird, auf der
anderen Seite jedoch die Zweifel der Bevolkerung an der Biomedizin zu wachsen scheinen.
Die immer stérker auftretende Abhéngigkeit von speziellem Wissen und professioneller Hilfe
fiihrt zu einer weiteren Verunsicherung der Bevolkerung. Durch diese Verfremdung entsteht
ein Konflikt, der im Westen durch die Hinwendung zu alternativen Heilmethoden erkennbar
wird, um die Kontrolle ber die etablierten medizinischen Praktiken wiederzugewinnen
(Comaroff 1982: 55).

5.2.2. Geschichtlicher Grundriss

Nach McKay gibt es Hinweise darauf, dass bereits um 1903-1904 die westliche Medizin
Einfluss unter den Tibeterinnen genoss. Um die Jahrhundertwende kamen nicht nur die Briten
nach Tibet, sondern es folgten europdische Reisende und Missionare nach, die die Effektivitat
ihrer medizinischen Praxis demonstrierten. In Kalkutta und Peking nahm die Biomedizin
bereits einen zentralen Stellenwert ein. Bereits davor gab es Anhaltspunkte, dass
biomedizinische Elemente in Tibet existierten. Moglicherweise geht dies auf die friiheren
Missionare zurlck, die ab dem 15. Jahrhundert nach Tibet kamen. Medizinische Hilfe wurde
jedoch in erster Linie traditionell von Ménchen und lokalen Arzten zur Verfligung gestellt.

Im Allgemeinen begiinstigt das Klima Tibets, vor allem durch seine Trockenheit, Krankheiten
nicht. Doch unhygienische Zusténde in der Zeit bis 1900 (und moglicherweise noch spater),
die auch in Europa zu finden waren, vor allem schlechte Luft, viele Menschen auf engem
Raum, unzureichende Korperhygiene, unausgewogene Erndhrung etc., begunstigten die
Krankheiten. So waren Pocken, Pest, Lepra und Geschlechtskrankheiten wie Syphilis, sowie
Rheuma, Wundbrand und Augenentziindungen weit verbreitet. Tibet und sein medizinisches
System waren gegen Epidemien wie Pocken nahezu schutzlos und auch die
Kindersterblichkeit war extrem hoch (Grenard 1974: 249; McKay 2007: 10).

Bis 1904 waren die ersten Elemente der Biomedizin in den Zentren von Britisch-Indien

etabliert und legten den Grundstein fir die Verbreitung Uber den Himalaya durch vier
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wichtige Faktoren: Erstens gab es Handler, die den Vertrieb biomedizinischer Produkte und
Arzneimittel forderten und Biomedizin fir 6konomische Zwecke einsetzten. Zweitens gab es
Missionare, die die europaische Medizin als einen wohltitigen Akt ansahen um Konversionen
zu erreichen. Drittens sind europdische Reisende zu nennen, die die westliche Medizin dazu
benutzten, sich bei den Tibeterlnnen beliebt zu machen. Der vierte und wichtigste Faktor fur
die Verbreitung von Biomedizin in Tibet war jedoch die britische Regierung in Indien, die
diese als politische Strategie propagierte.

Die Tibeterlnnen versuchten sich von den Briten abzugrenzen, indem sie ihre Grenzen
schlossen und keinerlei diplomatische Beziehungen zu ihren Nachbarn pflegten. Doch Tibet
war eine zu wichtige strategische Zone fir die Briten, als dass sie dies geschehen lassen
konnten und wollten. Vor allem die Lage Tibets (zwischen Russland, China und Indien) und
die wichtigen Handelsguter des Landes machten Tibet fur die Briten interessant. Im Jahr 1903
brachten die Briten und hier speziell der Offizier Francis Younghusband Tibet durch einen
bewaffneten Einmarsch dazu, deren Einfluss anzuerkennen. Die Truppen verlieBen Tibet
Ende 1904, nachdem eine Britisch-Indische Botschaft eingerichtet war.

Im gleichen Jahr wurde ein britisches Krankenhaus in rGyal rtse (Gyantse) gegrundet. Dies
war ein groRer Schritt fur die Einfihrung der Biomedizin und die tibetische Aristokratie nahm
die westliche Medizin an. Ein reger Zulauf entstand und Biomedizin fand wachsende
Akzeptanz. Anfangs nutzten die Tibeterlnnen westliche Medizin jedoch nur als letzten
Ausweg, wodurch die Patientlnnen meist erst in einem sehr schlechten Zustand ins
Krankenhaus kamen. Dies anderte sich im Laufe der Jahre und mehr Tibeterlnnen suchten
Hilfe in der Biomedizin. Trotz der Bemihungen der Briten wurden jedoch keine weiteren
biomedizinischen Einrichtungen in Tibet errichtet. Grund dafir war der Mangel an in
westlicher Medizin ausgebildeten Tibeterlnnen und die Weigerung des tibetischen Staates
moderne bzw. westliche Einflusse zuzulassen.

Als die Chinesen 1950 nach Tibet einmarschierten, gab es daher keine Anzeichen eines
biomedizinischen Gesundheitssystems (McKay 2007: 11ff.).

5.2.3. Ethnomedizinische Ansichten und Ausblicke

Asiatisch-medizinische Systeme sind starker als die westliche Biomedizin in ihren kulturellen
Kontext eingebettet. Biomedizin hat sich in den letzten Jahrzehnten aus diesem geldst und
wurde zu einer eigenstandigen Einheit. Dennoch ist es wichtig, auch den kulturellen Kontext

der Biomedizin zu verstehen. Dabei ist die Geschichte mitzuberiicksichtigen, die Leslie und

54



TEIL I1: ENTWICKLUNG VON GSO BA RIG PA

Young (1992) wie folgt definieren: ,,.Because history is a process running through the present
into the future, and because a people’s or a culture’s history is the product of both endogenous
and exogenous forces, it is unsatisfactory to see Asian medicine as something frozen in time
or insulated from the influences that have connected Asia with the rest of the world over the
ages” (Leslie und Young 1992: 5).

Auf dieses Zitat bezogen sind die asiatisch-medizinische Systeme heute nicht mehr ohne den
Einfluss der westlichen Medizin zu erkléaren. Diese sind nicht statisch, sondern werden durch
den Lauf der Zeit stdndig verdndert, vor allem durch kulturelle, politische und soziale
Entwicklungen. Asiatische Medizin kann als ein Prozess betrachtet werden, der die
historischen und kulturellen Uberzeugungen und Praktiken miteinbezieht und dadurch erst zu
dem wird, was sie ist.

Auch die theoretischen Diskurse und die sozialen Praktiken der verschiedenen medizinischen
Systeme miissen miteinbezogen werden. Wichtig ist dabei zu sehen wie die Normen, Méchte

und Werte sozial konstruiert werden (Béarmark 1991: 26).

Wichtig ist in diesem Dialog mit anderen Systemen, in diesem Fall mit gSo ba rig pa, die
Balance zu behalten, um einerseits nahe am Objekt der Beobachtung herantreten und es
besser verstehen zu kénnen und auf der anderen Seite auch die Distanz wahren zu kdnnen, um
es in Augenschein zu nehmen und eine theoretische Analyse des Materials zu ermdéglichen
(Bérmark 1991: 31). An dieser Stelle ist ein Zitat Barmarks (1991) treffend, der diese
Aussage auf den Punkt bringt: ,, There is a close connection between understanding something
and being in attunement with it. We don’t understand the order of things without

understanding our place in it, because we are part of it” (Barmark 1991: 32).

5.2.4. Traditionelle Medizin

gSo ba rig pa wird oft als traditionelle Medizin bezeichnet. Dies ist nicht im Gegensatz zur
modernen Medizin zu sehen, sondern hier ist die Beanspruchung der Tradition fir sich selbst
gemeint (Meyer 1997: 16). Die medizinischen Traditionen Asiens sind in einem System von
Vorstellungen und Praktiken eingebettet, jedoch auch in Kontakt mit anderen kulturellen und
sozialen Feldern (Meyer 1995: 11).

Traditionelle Medizin ,refers to ways of protecting and restoring health that existed before the
arrival of modern medicine. As the term implies these approaches to health belong to the

traditions of each country and have been handed down from generation to generation” (Hadolt
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2007: 2). Diese Definition ist nicht als Gegenpol zur westlichen Biomedizin zu verstehen, die
oft als ,,rational” und ,,logisch” angesehen wird. Auf die traditionelle Medizin fallen dagegen
héufig die negativ belasteten Termini ,,abergldubisch” und ,irrational”. Diese Sichtweise
verwehrt den Blick auf die unterschiedlichen Medizinsysteme der Welt, die alle
kulturgebunden sind (auch die Biomedizin) und jedes fiur sich ein unschatzbares Wissen
beinhaltet.

In vielen traditionellen Gemeinschaften wird die Definition von Medizin anders als in
modernen Gesellschaften gesehen. In ersteren steht nicht die Behandlung von somatischen
Krankheiten im Vordergrund, sondern auch andere Spezialisten (Mdnche, Schamanen) haben
Einfluss auf den Erfolg der Therapie. In zweiteren wird der medizinische Bereich von einer
sozioprofessionellen Gruppe gefiihrt, die somatische Krankheiten mit Wissen und speziellen
Praktiken behandelt (Hadolt 2007: 3ff.).

Grundsatzlich muss bei der Auseinandersetzung mit anderen kulturellen Systemen, hier im
Hinblick auf gSo ba rig pa, eine ethnozentristische Sichtweise vermieden werden, die eine
Gesellschaft tiber die andere stellt und nur in Wegen der Gesundheit und deren Erhaltung
denkt. Ein wichtiger Schritt in diese Richtung ist, den Fokus auf Krankheit zu richten. Diese
hat laut Meyer (1995) drei zentrale Bedeutungen: a concrete event affecting a person (disease-
event), a term of classification in pathology (disease-entity), and the abstract notion of a state
which opposed to that of good health (Meyer 1995: 11).

Ergdnzend ist hier auch die WHO-Definition von Gesundheit heranzuziehen, die
folgendermalien lautet: ,,Health ist the state of complete physical, mental and social well-

being and not merely the absence of diesases or infirmity” (Hadolt 2007: 2ff.).
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6. GRUNDLAGEN ZU GSO BA RIG PA

6.1. Allgemeines

gSo ba rig pa ist ein holistisches System und kann als eine Art ,,Ganzheitsmedizin” gesehen
werden. Dies drlckt sich vor allem dadurch aus, dass sie Korper und Geist des Menschen
gemeinsam betrachtet und als Mikrokosmos wahrnimmt.

Das den Menschen umfassende Universum ist der Makrokosmos, in dem alle Phdnomene als
eine Entstehung aus den flinf Elementen — Erde (sa), Wasser (chu), Feuer (me), Luft (rlung)
und Ather (nam mkha) — gesehen werden, welche die Krafte in der Natur umfassen. Ohne sie
wirde nichts existieren.

Im Kontext der menschlichen Physiologie wird das Element Erde in Verbindung mit
Knochen, Haut, Né&gel und Haaren, das Element Wasser in Verbindung mit
Korperflussigkeiten, Feuer in Verbindung mit Verdauung und Stoffwechsel, Luft in
Verbindung mit Korperfunktionen und Ather mit Bewusstsein gesehen (Baker 1997: 42).

Bei einem gesunden Menschen stehen diese Elemente in Harmonie zueinander. Krankheit
hingegen wird durch das Fehlen der Harmonie zwischen Mikro- und Makrokosmos ausgeldst.
Der Grund allen Ubels ist Ignoranz (ma rig pa), aus der sich die drei Gifte Verblendung (gti
mug), Gier (zhe sdang) und Hass (’dod chags) und in der darauffolgenden Disbalance die drei
nyes pa bilden, die spater genauer besprochen werden (Bradley 2010: 7).

Um Krankheiten zu beseitigen, mussen diese drei Gifte iberwunden werden. Hier zeigt sich
eine Verbindung zum Buddhismus®, da dieser das Uberwinden von Leiden, also die
Befreiung aus dem Wiedergeburtenkreislauf durch Erleuchtung, als wichtigstes Ziel ansieht
(Clifford 2001: 7ff.).

Insgesamt lassen sich die Krankheiten in vier Kategorien einteilen:

Gesundheit bzw. Krankheit werden dabei von entfernten und unmittelbaren Ursachen
beeinflusst. Zu den entfernten Ursachen zdhlen astrologische und spirituelle Umsténde, die
aufgrund von karmischen Ursachen durch Verfehlungen des vorangegangenen Lebens und
Einflusse von Damonen, entstehen. Durch das Konzept der Reinkarnation beeinflussen gute

und schlechte Taten aus dem friheren Leben die gegenwaértige Existenz. So entstehen

%1 Siehe Punkt 5.1.
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Krankheiten, die eine rein spirituelle oder karmische Ursache haben. Wichtig ist es, in diesem
Kontext auch die Beziehung zwischen Arzten und Patienten zu beachten. Gibt es zwischen
den beiden keine karmische Verknupfung, ist es ihnen nicht maéglich eine Krankheit zu heilen.
Ein anderer Arzt muss aufgesucht werden (Clifford 2001: 8).

Die unmittelbaren Kategorien von Krankheiten werden durch Stérungen, die pl6tzlich wieder
verschwinden, sowie Ernahrung, Hygiene, Lebensweise, Jahreszeit bzw. Klima und Geister
verursacht (Baker 1997: 64).

Insgesamt gibt es 404% Krankheiten, die durch 1080 Therapiemethoden geheilt werden
konnen. Zusatzlich zu diesen begann sich gSo ba rig pa in den letzten Jahrzehnten mit
weiteren neuen Krankheiten zu befassen, die in Tibet friher nicht bekannt waren. Zu nennen
sind hier zum Beispiel Diabetes, Krebs und Hepatitis B, die nach tibetischer Auffassung®
durch die wachsende Disharmonie zwischen den Elementen des Korpers und der Umwelt
entstanden sind (Baker 1997: 81).

Nach Ansicht des tibetischen Medizinsystems wird der menschliche Korper von 72 000
feinen Energiekanélen durchzogen, die in immer kleiner werdenden Féden auslaufen. Der
zentrale Kanal beginnt bei den Geschlechtsorganen und steigt zwischen den Augenbrauen bis
zum Scheitelpunkt auf. Flankiert wird er von den zwei Kanélen ro ma und kyang ma, in der
die Energien der Sonne und des Mondes zirkulieren. Diese werden durch fiinf Punkte,
genannt tsa khor, verbunden, die sich bei den Geschlechtsorganen, am Nabel, am Herz, am
Hals und am Scheitelpunkt befinden. (Baker 1997:52) Eine Ableitung aus dem indischen
Ayurveda, die diese Kandle in ihrem Heilsystem als Chakren bezeichnen, ist hier klar
ersichtlich.

Weiters nimmt gSo ba rig pa an, dass der menschliche Korper aus 260 Knochen besteht, die
in 23 Gruppen® eingeteilt werden (Museum 26.07.2010/10:20). Verbunden werden diese
durch zwolf groliere Gelenke und 210 kleinere Gelenke (Bradley 2010: 51).

Bemerkenswert ist, dass gSo ba rig pa neben den beiden Geschlechtern Mann und Frau noch

ein drittes Geschlecht unterscheidet, das die Elemente der beiden anderen in sich vereint.

%2 Sje bestehen aus 101 unbehandelbaren Krankheiten, die durch Karma, 101 Krankheiten, die durch Damonen
und 101 Krankheiten, die durch schlechte Erndhrung und Verhalten in diesem Leben verursacht werden.
Weitere 101 Krankheiten, die augenscheinlich sind, kdnnen leicht behandelt werden (Bradley 2010: 59).

% Siehe Punkt 4.4.1.2.2.

% Es gibt funf Gruppen fiir den Schadel (Schadel, Zahne, Unterkiefer, Nasen- und Hinterkopfknochen), neun
Gruppen fiir den Rumpf (Schulterknochen, Rippen, Huftknochen, Wirbelséule, Lendenwirbel, Steibein,
Schlusselbein, Brustbein und Rippenbogen), drei Gruppen fiir die Arme (Oberarmknochen, Hand und
Unterarm), finf Gruppen fir die Beine (Oberschenkelknochen, unteres Bein, Kniescheibe, Fersenbein und
FuR) sowie eine Gruppe zu Finger- und Zehennégeln (Bradley 2010: 50).
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Bezeichnet wird es als ma ning mtshan gnyis pa (neutral und androgyn = Hermaphrodit)
(Baker 1997: 40).

6.2. Die drei nyes pa

Die drei nyes pa® sind die Energien des Kérpers, die alle Krankheiten verursachen, wenn eine
Disbalance vorliegt. Fehlfunktionen manifestieren sich dabei in den sieben Grundstoffen des
Korpers® (Nahrungsessenz (dangs ma), Blut (khrag), Fleisch bzw. Muskeln (sha),
Fettgewebe (tshil), Knochengewebe (rus), Knochenmark (rkang) und reproduktive
Flussigkeiten (khu bu) und in den drei Ausscheidungen®” (Urin (gcin), Stuhl (bshang) und
Schweil3 (rngul), so dass Krankheiten entstehen kénnen (Ploberger 2007: 43; siehe Anhang I).
Die drei nyes pa werden rLung, mKhris pa und Bad kan genannt. Diese drei Stérungen zu
ubersetzen erweist sich als schwierig, da es dieses Konzept in den westlichen Landern nicht
gibt. Daher wird ihre Ubersetzung hier kurz wiedergeben um das Verstandnis zu erleichtern,
jedoch die Ausdriicke danach unubersetzt gelassen.

Insgesamt gibt es sieben Typen von nyes pa die ein Mensch aufweisen kann: rLung, mKhris
pa, Bad kan, eine Kombination aus rLung und mKhris pa, eine Kombination aus mKhris pa

% Wird oft mit ,,Fehler, Defekt” tbersetzt. Dies trifft den Sinn jedoch nicht genau, daher bleibt der Begriff
uniibersetzt.

% Die aufgenommenen festen und fliissigen Nahrungen erzeugen die Substanz um diese korpereigenen Stoffe zu

bilden. Aus diesen formt sich Nahrungsessenz; aus der Nahrungsessenz Blut usw. Der gesamte Prozess dauert

sechs Tage (Ploberger 2007: 46).

Bei Uberschuss der Nahrungsessenz wird der Anteil vom Stoffwechsel reduziert und es gibt Schwierigkeiten

Essen zu verdauen. Bei Mangel verliert der Mensch Gewicht, es entstehen Schwierigkeiten Essen

hinunterzuschlucken, die Haut wird trocken und rau und der gesamte Korper schmerzt.

Bei Uberschuss von Blut entstehen Hautprobleme, Tumore, Gelbsucht, Bluthochdruck,

Zahnfleischerkrankungen, Lepra und Milzprobleme. AuRerdem treten Mudigkeit, trockene Haut und

stdndiges Kaltegefuhl auf.

Bei Uberschuss von Muskelgewebe steigt das Gewicht, Kropf und Driisen entstehen. Bei Mangel schmerzen

die Gelenke, als ob sie brechen wiirden.

Bei Uberschuss von Fettgewebe werden Korper und Geist schwer und die Briiste und der Magen nehmen zu.

Bei Mangel verliert der Mensch an Gewicht; Schlafmangel und ein blasses Gesicht entstehen.

Bei Uberschuss von Knochen wachsen Knochen und Zihne; bei Mangel fallen Haare, Nagel und Zahne aus.

Bei Uberschuss von Knochenmark werden das Sehvermdgen und der gesamte Korper geschwicht.

Bei Mangel werden die Knochen spréde und Schwindel entsteht.

Bei Nicht-Ausschiittung von regenerativen Flissigkeiten entsteht ein konstantes Verlangen nach einem

Sexualpartner und kann zu Urin- und Nierensteinen fiihren. Bei Uberbeanspruchung entstehen schmerzvolles

Brennen und Bluten im Genitalbereich (Bradley 2010: 39; 40).

Bei Uberschuss von Stuhl wird der Kérper schwer, der Magen aufgeblaht, Darmschmerz und Poltern im

Magen entsteht. Bei Mangel bewirkt es chronischen Durchfall.

Bei Uberschuss von Urin entsteht Schmerz beim Urinieren und das Gefiihl oft Urinieren zu missen. Bei

Mangel gibt es wenig Urin, es fallt schwer auf die Toilette zu gehen und der Urin ist sehr konzentriert.

Bei Uberschuss von Schweil entstehen starker Korpergeruch, Jucken und andere Hautprobleme. Bei Mangel

wird die Haut rissig, spréde und die Haare fallen aus (Bradley 2010: 41).

97
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und Bad kan, eine Kombination aus rLung und Bad kan und eine Kombination aus rLung,
mKhris pa und Bad kan (Bradley 2010: 56).

6.2.1. rLung

rLung bedeutet im Deutschen auf der einen Seite ,,Mobilitit” aber auch ,,Wind, Luft”, da dies
das grundlegende Element der Storung ist. Es kontrolliert diverse Funktionen wie Atmen,
Muskulatur, Sprache, Menstruation und Harnausscheidung. Die Qualitdten von rLung sind
rau, leicht, kalt, subtil, hart und beweglich. rLung hangt mit Taille und Hufte zusammen und
hat seinen Platz im Unterkorper. Es durchflieBt Knochen, Ohren, Haut, Herz und Lebenskanal
sowie Dickdarm.

Die finf Typen sind: lebenserhaltend® (srog ‘dzin), aufsteigend® (gyen rgyu),
durchdringend'® (khyab byed), feuerbegleitend™® (me mnyam) und abwarts treibend"®? (thur
sel).

rLung entsteht im Sommer, am Abend und in der Morgenddmmerung und der Ort der
Ausbreitung ist kiihl und frisch. Vor allem &ltere Menschen (liber 70 Jahre) neigen zu rLung-
Typen. Sie kdnnen nur wenig schlafen, brauchten diesen aber (Bradley 2010: 36; 56).
Menschen mit einer rLung-Storung sind meist dunn, reagieren sensibel auf Kélte und
tendieren zu psychosomatischen Krankheitsformen wie Asthma, Schlaflosigkeit, Nervositat
und Angstlichkeit (Baker 1997: 46; Ploberger 2007: 44ff.; siehe Anhang 1).

% Dieser befindet sich im Gehirn und seine Funktion ist es, zu Helfen Essen zu schlucken, zu spucken, zu niesen,
zu riilpsen, einzuatmen und den Geist zu konzentrieren. Eine Stérung kann durch zu viel Meditation ohne
genaue Instruktionen oder obsessives Denken an einen bestimmten Gegenstand zu Wahnsinn fiihren (Bradley
2010: 11).

% Dieser befindet sich im Brustkorb und bewegt sich in Nase, Zunge und Hals. Er hilft zu sprechen und das
Gedachtnis zu klaren. Bei einer Stérung beeinflusst es die Sprache (Bradley 2010: 12).

100 pjeser ist im Herz angesiedelt und zustandig fiir die Blutzirkulation und die Erndhrung durch den Korper. Er
hilft uns zu gehen, uns zu strecken, die Gelenke zusammenzuziehen und den Mund und
die Augen zu schlielen und zu 6ffnen. Bei einer Stérung werden alle kérperlichen Bewegungen bzw.

Funktionen beeintrachtigt und er ist der Grund von Herzkrankheiten (Bradley 2010: 12).

101 Dieser befindet sich im Magen und bewegt sich im Diinn- und Dickdarm. Er hilft uns, die Nahrstoffe von den
Abfallstoffen zu unterscheiden, unterstiitzt die Verdauung und hilft die sieben Kérpersubstanzen zu
produzieren. Bei einer Stérung hat er auf das gesamte Verdauungssystem Auswirkungen (Bradley 2010: 12).

192 Dieser ist im Enddarm angesiedelt und bewegt sich durch den Dickdarm, die Blase, die Genitalien und die
Oberschenkel. Er hilft, Urin, Menstruation, Samen, Stuhl und den F&tus auszustoRen. Bei einer Storung hat er
Einfluss auf die beseitigenden Funktionen des Korpers (Bradley 2010: 12).
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6.2.2. mKhris pa

mKhris pa wird mit ,,Galle” oder ,,Flamme” Ubersetzt, wobei hier das grundlegende Element
Feuer ist. Es befasst sich mit der gesamten Verdauung, der Vitalenergie, dem Teint, dem
Selbstvertrauen und der Hitze. Die Eigenschaften von mKhris pa sind 6lig, scharf, heif,
leicht, Ubel riechend, reinigend und flussig. mKhris pa steht in Verbindung mit Leber und
Galle und hat seinen Platz im mittleren (Korper). Es durchflielt Blut, Schweil3, Augen, Leber,

Galle und Dinndarm.

103 104
d d

Die funf Untergruppen sind: verdauen (ju byed), Farbe regulieren (mdangs sgyur),
verwirklichend'® (sgrub byed), sehend machend*® (mthong byed) und Farbe der Haut
klarend™ (mdog gsal).

mKhris pa tritt im Herbst, am Nachmittag und um Mitternacht auf und der Ort der
Ausbreitung ist trocken und hei8. VVor allem Erwachsene (zwischen 16 und 70 Jahren) neigen
zu mKhris pa-Typen und sind daher voller Mut und Entschlossenheit (Bradley 2010: 36; 56).

Menschen mit einer mKhris pa-Stérung sind meist von mittlerer Statur und schwitzen
ubermalig; sind ehrgeizig und intelligent, tendieren jedoch zu Wut und Ungeduld. lhre
physiologischen ~ Schwéchen  sind  Kopfweh  und  Sinusprobleme'®  sowie

Stoffwechselerkrankungen (Baker 1997: 46; Ploberger 2007: 44ff.; siehe Anhang 1).
6.2.3. Bad kan

Bad kan wird als ,,Schleim* bezeichnet; die grundlegenden Elemente sind Erde und Wasser.
Es reguliert das Lymphsystem und Infektionen, sowie die Korperfestigkeit und das
Gleichgewicht. Die Charakteristiken von Bad kan sind 6lig, kuhl, schwer, stumpf, weich, fest

und klebrig. Bad kan bezieht sich auf das Gehirn und hat seinen Platz im Oberkorper. Es

103 Es ist im Diinndarm lokalisiert und die Hauptfunktion ist es, flussige und solide Nahrung zu verdauen. Es
unterstitzt die Korperhitze und hilft bei den anderen vier mKhris pa-Arten. Bei einer Stérung kann es zu
Verdauungsproblemen wie Cholesterin und Durchfall kommen (Bradley 2010: 14).

104 Es befindet sich in der Leber und seine Hauptfunktion ist es, die Nahrstoffe im Blut und den Muskelgewebe
zu unterstiitzen. Bei einer Stdrung gibt es Hautprobleme und Blutmangel (Bradley 2010: 15).

105 E< ist im Herz lokalisiert und die Hauptfunktion ist, unseren Geist zu motivieren und uns auRerdem die
gesteckten Ziele und Ambitionen erreichen zu lassen. Bei einer Stérung kann es dazu kommen, dass wir das
Interesse an unserem Leben verlieren (Bradley 2010: 14).

106 E< befindet sich in den Augen und ist fiir die Sehkraft zustandig. Bei einer Stérung leidet das Sehvermégen
darunter (Bradley 2010: 15).

197 Es ist in der Haut lokalisiert und seine Funktion ist es, die Haut zu klaren und ihr ein gesundes Aussehen zu
geben. Bei einer Stérung hat es Auswirkungen auf den Teint (Bradley 2010: 15).

108 Nasen-Nebenhghlenerkrankung

61



TEIL I1I: THERAPIE IN GSO BA RIG PA

durchflielt die Nahrungsessenz, Muskeln, Fett, Knochenmark, regenerative Flussigkeiten,
Stuhl und Urin, Nase, Zunge, Lunge, Milz, Magen, Nieren und Blase.

109 110
d d

Die funf Arten sind: stitzen (rten byed), zersetzen (myag byed), Geschmack

d™* (myong byed), zufrieden stellend™*? (tshim byed) und verbindend™™ (*byor byed).

erzeugen
Bad kan entwickelt sich im Friihling, in der Abenddd@mmerung und am Morgen und der Ort
der Ausbreitung wird als feucht und humid angegeben. Vor allem Kinder (bis zu 16 Jahren)
neigen zu Bad kan-Typen, dadurch brauchen sie viel Schlaf (Clifford 2001: 91ff.; Ploberger
2007: 44ff.; siehe Anhang I; Bradley 2010: 36; 56).

Menschen mit dieser Stérung neigen zu Ubergewicht und Faulheit, sind jedoch geduldig und
stabil. Ihre Schwachen liegen im Verdauungsbereich und sie neigen haufig zu Husten- und

Nierenproblemen (Baker 1997: 46).

6.3 Die Diagnose

Hier sind drei Methoden zu nennen: Berlihrung, Betrachtung und Befragung.
6.3.1. Berlihrung

6.3.1.1. Pulsdiagnose

Die wohl wichtigste Diagnosemethode der tibetischen Arztinnen ist die Pulsuntersuchung, die
ursprunglich aus der chinesischen Medizin stammt. Alle, bis auf 5 Prozent der auftretenden
Krankheiten, kénnen nach Angaben tibetischer Arztinnen durch die Pulsdiagnose identifiziert
werden. Bei Zweifeln an der Diagnose wird zusétzlich dazu der Urin*'* genau betrachtet und
analysiert (Baker 1997: 107).

Zuvor miissen theoretisch von Seiten der Patienten und der Arztinnen gewisse

Verhaltensweisen und Essgewohnheiten eingehalten werden: SiiRes, Kaffee, Alkohol, 6lige

109 E< befindet sich im Brustkorb und seine Funktion ist es, unseren Durst zu kontrollieren. Es hilft auRerdem bei
den vier anderen Arten von Bad kan. Bei einer Stérung leiden wir an exzessivem Durst (Bradley 2010: 16).

110 E< ist im Magen lokalisiert und seine Funktion ist es, Essen in kleinere Formen zu zerteilen. Dies ist ein sehr
wichtiger Teil der Verdauung und bei einer Stérung kann das unverdaute Essen im Stuhl zu sehen sein
(Bradley 2010: 16).

111 Es befindet sich auf der Zunge und seine Funktion ist es, die sechs Geschmacker (siiR, sauer, bitter, scharf,
salzig und astringent) zu erkennen. Bei einer Stérung verlieren wir den Geschmackssinn (Bradley 2010: 16).

112 E< befindet sich im Thalamus und seine Funktion ist es, die fiinf Sinnesorgane zufriedenzustellen. Bei einer
Stérung hat es Auswirkungen auf diese fiinf Sinne (Bradley 2010: 16).

13 Es ist in den Gelenken vorhanden. Seine Funktion ist es, die Bewegungen der Gelenke zu ermdglichen.
Bei einer Storung kann diese Bewegung nicht mehr richtig ausgefiihrt werden (Bradley 2010: 16).

114 Sighe Punkt 6.3.2.1.
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und wirzige Speisen, korperliche  Anstrengungen, Stress, Medikamente und
Geschlechtsverkehr sollten einen Tag vor der Untersuchung vermieden werden.

Wahrend der eigentlichen Untersuchung sollte der/die Patientln entspannt sein, da der
Ruhepuls gemessen werden muss. Auch bei der/dem Arztin ist dies wichtig.

Der Puls eines gesunden Menschen schlagt wahrend der Ein- und Ausatmung der Arztinnen
finf Mal und sollte sich auch wahrend der Untersuchung nicht verdndern (Ploberger 2007:
68).

Der ideale Zeitpunkt einer Pulsuntersuchung ist der Morgen. Zu beachten ist, dass bei einer

Frau zuerst das rechte Handgelenk und bei einem Mann das linke Handgelenk untersucht

'4' )
"\
_—

wird. Danach folgt das jeweils andere.

Foto 5: Dr. Tsomo-lag beim Pulsmessen

Der/die ArztIn legt dabei Zeige-, Mittel- und Ringfinger der einen Hand auf die Innenseite der
gegeniiberliegenden Hand der Patienten. Dabei miissen die Finger der Arztinnen locker
nebeneinander liegen, wobei sie sich leicht bertihren. Der Zeigefinger driickt sanft auf, um die
Haut zu spiren, der Mittelfinger etwas fester, um die Muskeln zu erkennen und der
Ringfinger druckt noch stérker zu, da dieser die Knochen ertasten muss (Ploberger 2007:
59ff.).
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Mit der rechten Hand fuihlt der/die Arztin folgendes: Der Zeigefinger symbolisiert Feuer und
flihlt das Herz und den Dunndarm; der Mittelfinger steht fiir Erde und fiihlt Magen und Milz;
der Ringfinger symbolisiert Wasser und fuhlt die linke Niere und die reproduktiven Organe.
Mit der linken Hand ertastet der/die Arztin folgendermaRen: Der Zeigefinger steht fir Metall
und fuhlt Lunge und Dickdarm; der Mittelfinger symbolisiert Holz und fihlt Leber und
Gallenblase; der Ringfinger steht fir Wasser und fuhlt die rechte Niere und die Blase
(Bradley 2010: 91).

Insgesamt gibt es drei Arten von Puls, die als Konstitutionspulse bezeichnet werden. Hier
werden weiblicher (diinn und schnell), méannlicher (voll) und neutraler (gleitend und langsam)
Typ voneinander unterschieden.

Der Puls von rLung ist tberflutend, leer mit mancher Pause. Der Puls von mKhris pa ist
schnell, voll und gespannt. Der Bad kan-Puls ist versteckt, vergehend und langsam (siehe
Anhang ).

Die Gefahr der Diagnose besteht in der Fehldeutung der verschiedenen Arten. So kann ein
weiblicher Puls félschlicherweise als eine mKhris pa-Storung, ein ménnlicher Puls als eine
rLung-Erkrankung und der neutrale Puls als eine Bad kan-Krankheit interpretiert werden
(Clifford 2001: 106).

Zu beachten ist bei der Pulsdiagnose auch, dass die vier Jahreszeiten einen Einfluss™* auf den
Puls haben. Dies ist wichtig zu wissen, da ohne diese Kenntnis der/die Arztin eine falsche
Diagnose stellen wiirde und eine Stérung diagnostizieren konnte, die gar nicht vorhanden ist
(Ploberger 2007: 64).

Pulse kénnen auch in die Gruppe der ,,sicben erstaunlichen Pulse” eingeteilt werden. Daflr
muss der/die PatientIn jedoch komplett gesund sein und der/die Arztin muss einige Erfahrung
auf dem Gebiet der Pulsdiagnostik mit sich bringen.

Zu nennen sind hier Familienpuls, Puls, der einen Besucher anzeigt, feindlicher Puls,

116 117

Freundespuls, Puls, der einen schadlichen Damon andeutet™™, Stellvertreterpuls™" und

Schwangerschaftspuls (Ploberger 2007: 66).

115 Der tibetische Kalender ist in 360 Tage und sechs Saisonen (spater Winter, Frihling, trockener Sommer,
feuchter Sommer, Herbst und friher Winter) eingeteilt. Die ersten 72 Tage haben einen starken
Einfluss auf den Leber- und Gallenblasenpuls. Danach folgen 18 Tage, die eine spezielle Wirkung auf den
Magen und die Milz haben. Die weiteren 72 Tage fordern den Herz- und den Dunndarmpuls. In den
letzten 72 Tagen werden die Nieren, die Blase und die reproduktiven Organe begiinstigt (Bradley 2010: 93).
118 Zeichen dafiir sind ein plétzlicher, sprunghafter oder ein zufalliger, stockender und ziehender Puls (Bradley
2010: 95).
17 Dabei fuhlt der/die Arztin den Puls eines nahen Verwandten, wenn es ihm/ihr nicht méglich ist, Patientinnen
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6.3.2. Betrachtung

Bei der Betrachtung wird dem gesamten Korper der Patienten Aufmerksamkeit geschenkt.

Hier stehen vor allem Urin und Zunge im Vordergrund:

6.3.2.1. Urindiagnose

Diese Betrachtungsweise stammt urspriinglich aus der Ayurvedischen Medizin.

Auch hier gelten, wie bereits bei der Pulsdiagnose erwéhnt, bestimmte Verhaltensregeln, die
Arztinnen und PatientInnen einhalten missen.

Wichtig fiir die Diagnose ist der Morgenurin, der mitten im Wasserlassen zu sammeln ist.

Foto 6: Dr. Tsomo-lag bei der Urinanalyse

Danach wird der Urin in ein weiles Gefal3 gefiillt und bei Tageslicht mit einem Stabchen
umgeruhrt. Ein gesunder Urin hat eine klare gelbe Farbe, mittelgroRe Blaschen, méRigen
Dampf, helle Sedimente, Schaum wie Quellwasser sowie eine Farbe, die nach dem Umrihren
weiRgelb wird (Ploberger 2007: 52ff.; siehe Anhang I).

Bei einer rLung-Storung ist der Urin Wasser-ghnlich, wobei beim Umrihren groRe Bl&schen

entstehen. Bei der mKhris pa-Stérung treten eine gelblich-rote Farbe, viel Dampf auf und der

personlich zu erreichen (Bradley 2010: 29; 93).
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Urin ist Ubel riechend mit rasch verschwindenden kleinen Blaschen. Der Urin bei Bad kan ist

weild mit wenig Geruch und Dampf sowie mit speicheldahnlichen Blaschen (siehe Anhang I).

6.3.2.2. Zungendiagnose

Die Zungendiagnostik stammt urspringlich aus China und wurde in die tibetische Medizin
integriert. Bei rLung-Stoérungen ist die Zunge rétlich, trocken und rau. Bei mKhris pa-
Erkrankungen hat sie einen dicken weiR3-gelben Belag und bei Bad kan-Krankheiten ist sie

weil3, unklar, mit triiben Aussehen, sowie glatt, matt und feucht (siehe Anhang I).
6.3.3. Befragung

Allgemein wird der/die Patientln bei einem Arztbesuch Uber den eigenen Gesundheitszustand
befragt. Hier sind vor allem die Symptome wichtig und die Frage, bei welchen Gelegenheiten
die Krankheit auftritt (Dr. Tsomo 07.2010: 4).

Eine weitere wichtige Funktion bei der Diagnose durch Befragung wird den Traumen
zugeschrieben. Bei rLung-Storungen treten in den Trdumen hdufig Bilder vom Fliegen oder
Reiten auf. Traume mit roten und gelben Farben sowie langsame Sequenzen deuten auf eine
mKhris pa-Stérung hin. WeilRe Bilder von Schnee, Wasser, Blumen und Perlen sowie Glick
und physischer Kontakt stellen Bad kan-Stérungen dar (Baker 1997: 109).

6.4. Die Therapie

gSo ba rig pa betrachtet den Korper als Ganzheit. Darauf baut auch die Therapie auf. Ein
besonderes Augenmerk wird dabei auf die richtige Erndhrung und das richtige Verhalten bzw.
die Lebenseinstellung gelegt:

6.4.1. Erndhrung

Die Auswahl der richtigen Nahrungsmitteln und Getranke spielt hier eine wesentliche Rolle,

denn nur so ist eine gesunde Lebensweise mdglich. Wird dagegen ungesund, zu viel oder zu

wenig gegessen™®, fihrt dies zu Stérungen im Kérper (Ploberger 2007 74).

18 Die richtige Menge Nahrung bzw. Fliissigkeit pro Mahlzeit kann wie folgt berechnet werden: Der Magen
wird mit zwei Drittel Nahrung und einem Viertel Flissigkeit geftllt. Der Rest wird frei gelassen um Platz fir
die Verdauung zu lassen (Ploberger 2007: 78).
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Hier sind ein paar Beispiele dazu:

TibeterInnen trinken oft Buttertee und haben in friiheren Generationen viel korperliche Arbeit
in strengem Klima geleistet. Die grofiten Probleme in der &lteren Bevolkerung sind daher
Bluthochdruck (durch zuviel Salz), Arthritis, sowie Augen-, Ohren und Rickenprobleme.
Wahrend meiner Zeit in Dharamsala konnte ich diese Erkrankungen auch sehr oft bei
Patientlnnen beobachten (siehe Punkt 10.4.).

InderInnen essen hingegen viele Sissigkeiten und heilRes, scharfes Essen. Sie trinken oft kalte
Getrdnke und rauchen viel. Daher sind viele Inderlnnen oft nicht fit und ihre
Haupterkrankungen sind Diabetes, Asthma, Geschwiire, Krebs und Fettleibigkeit.

Angehorige westlicher Kulturkreise nehmen zu viel Zucker zu sich und essen viel Fett und
starkehaltige Nahrung. Sie trinken auBerdem zu viel Tee, Cafe, Alkohol und rauchen zu viel.
Die Lebensweise ist meist sehr schnell, mit wenig Entspannung. Diese Dinge flhren zu
Herzerkrankungen, Krebs, Erschdpfung, Depression, Verdauungsproblemen sowie Haut- und
Gewichtsproblemen (Bradley 2010: 25; 26).

Essen wird nach dem tibetischen Medizinsystem in finf Kategorien eingeteilt: Getreide,
Fleisch, Ole, Gemise gemeinsam mit Friichten und Gewiirzen sowie gekochtes Essen.
Getranke bestehen aus den drei Gruppen Milch™®, Wasser?® und chang®* oder Alkohol
(Bradley 2010: 111; 120).

6.4.1.1. Geschmack und Wirkung

gSo ba rig pa spricht von insgesamt sechs Geschmackern: suf3, sauer, salzig, bitter, scharf und
herb. Nachdem die Nahrungsmittel verdaut wurden, wirken die Geschmacksrichtungen jedoch
anders. Das gleiche Prinzip ist bei den Arzneien anzuwenden:

Nahrungs- bzw. Heilmittel mit siiRem, saurem, salzigem und scharfem Geschmack kdnnen
rLung-Krankheiten heilen.

Nahrungs- bzw. Heilmittel mit bitterem, siiRem, herbem Geschmack kurieren mKhris pa-

Erkrankungen.

119 sje jst siiR im Geschmack und gibt Energie, fordert einen gesunden Teint und beruhigt rLung und mKhris pa.
Aulerdem starkt sie die sieben Korpersubstanzen und ist gut fur die Virilitat — zu viel davon kann jedoch Bad
kan hervorrufen (Bradley 2010: 120).

120 Davon gibt es sieben Arten: Regen-, Gletscher-, Fluss-, Quellen-, Wald-, Meer-, und Brunnenwasser (Bradley
2010: 122).

121 Der Geschmack ist sauer und bitter und kann Durchfall verursachen. Er starkt die Korperhitze und verursacht
Schlafrigkeit. AuBerdem werden die Menschen nach dem Konsum von Alkohol mutiger und entspannter
(Bradley 2010: 122).
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Nahrungs- bzw. Heilmittel mit scharfem, saurem und salzigem Geschmack beheben Bad kan-
Storungen.

So erzeugen Erde und Wasser einen stiRen Geschmack'#

(ngar), der Bad kan verstarkt und
rLung und mKhris pa beruhigt.

SlRe Arzneien sind wichtig fur die menschliche Gesundheit und verstéarken die Lebensenergie
und korperliche Starke. Sie helfen vor allem dlteren Menschen und Kindern und sind effektiv
bei Bronchitis, gegen Abmagerung und bei rLung-Erkrankungen. Sie ndhren die Muskeln,
heilen Wunden und die Sinnesorgane, stirken die Lebensenergie und kurieren Vergiftung
sowie rLung und mKhris pa-Stérungen. Eine Uberdosis hingegen veranlasst Bad kan-
Stérungen, Fettsucht, vermindert Verdauungsleistungen und fihrt zu Krépfen und Bettnéssen.
Sie heilen Blutkrankheiten und rLung-Stérungen, aber auRer Getreide und Fleisch, das von
trockenen Platzen stammt, verstarken sie Bad kan-Storungen. Wildes Rind, Fisch, Ziege und
Honig haben einen ndhrenden Effekt.

Feuer und Erde bewirken einen sauren Geschmack'?

(skyur), der mKhris pa verstarkt und
rLung und Bad kan beruhigt.

Saure Arzneien helfen bei Magenfeuer'®, verstarken die Verdauung und verdiinnen &lige
Materialien. Eine Uberdosis von sauren Arzneien filhren zu Blutkrankheiten, mKhris pa-
Storungen und verursachen Odeme, Durst, Schwindel und Ausschlag. Sie heilen Bad kan-
Stérungen, verstarken jedoch rLung-Stérungen.

Wasser und Feuer bilden einen salzigen Geschmack'? (lan thsa), der mKhris pa verstarkt und
rLung und Bad kan beruhigt.

Salzige Arzneien starken den Korper, heilen Blockaden und Behinderung. Sie kdnnen
Magenfeuer produzieren. Eine Uberdosis fiihrt zu ausfallenden oder weilen Haaren, verstarkt
Gesichtsfalten, Blutkrankheiten, Lepra und mKhris pa-Stérungen und schwacht den Korper.
Sie heilen rLung- und Bad kan-Storungen, kénnen jedoch auch zu rLung-Stérungen fuhren
oder in groRem Ausmal’ eingenommen auch Bad kan-Stérungen hervorbringen.

k126

Wasser und Luft 16sen einen bitteren Geschmac (kha ba) aus, der rLung und Bad kan

verstarkt und mKhris pa beruhigt.

122 Nach der Verdauung bleibt der Geschmack sti. Butter, brauner Zucker, Honig, Kartoffeln, Karotten,
Schokolade, Milch, Fleisch, Bananen, Melone und Weintrauben gehdren zu dieser Kategorie (Bradley
2010: 124).

123 Nach der Verdauung bleibt der Geschmack sauer. Tomaten, Orangen, Quitte, Myrobalan, Zitronen, Yoghurt,
Kase, Essig, Ananas und Beerenarten befinden sich hier (Bradley 2010: 124; Yan 2005: 175).

124 Bei dieser Erkrankung werden die Séfte ausgetrocknet und Brennen, Schmerzen, HeiRhunger, Erbrechen,
Mundgeruch und Zahnfleischbluten sind die Symptome. Die Ursache sind fettige Nahrung, scharfe Gewiirze,
Rauchen, Alkohol und hitzige Emotionen (Magenfeuer — 27.08.2010/20:13).

125 Nach der Verdauung wird der Geschmack siiR. Salz, Wurst, Erdniisse, geraucherter Fisch und Schinken
zdhlen dazu (Bradley 2010: 125).
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Bittere Arzneien verbessern die Funktion des Magens, stoppen Durst, Vergiftungen und
heilen Lepra, Schwindel sowie mKhris pa-Stérungen. Weiters trocknen sie den Stuhl und
verbessern den mentalen Zustand, heilen Heiserkeit und Entziindungen. Eine Uberdosis
resultiert in Schwache, rLung- und Bad kan-Storungen. Sie heilen rLung-Stérungen, kdnnen
jedoch auch Bad kan- und rLung-Stérungen verstérken.

Feuer und Luft erzeugen einen scharfen Geschmack™’ (tsha ba), der mKhris pa verstarkt und
Bad kan beruhigt.

Scharfe Arzneien heilen Blutkrankheiten, mKhris pa-Storungen, Fettsucht, fordern
Granulation, heilen Wunden und geben der Haut Glanz und Feuchtigkeit. Eine Uberdosis
bewirkt die Stagnation von Magenflissigkeit sowie Verstopfung, Herzkrankheiten und
Abmagerung. Sie heilen rLung- und Bad kan-Storungen, aber aufer Knoblauch und
schwarzem Pfeffer, verstarken sie auch rLung-Stérungen (Yan 2005: 176; 177; siehe Anhang
).

Erde und Luft bewirken einen adstringierten bzw. herben Geschmack*?® (bska ba), der rLung
und Bad kan verstarkt und mKhris pa beruhigt (Ploberger 2007: 82).

Borneal*?®

und Rharbarberwurzel besitzen einen gemischten Geschmack.

Auszlige aus dem 5. Kapitel des rTsa rgyud schlagen folgende Verpflegung bei Stérungen
vor:

Die Ernahrung bei einer rLung-Stoérung sieht folgendermalRen aus: Gegessen werden sollten
Pferd, Esel, Murmeltier, ein Jahr altes Fleisch, groRes Fleisch und Ol, alte Butter, Molasse,
Knoblauch, Zwiebel, Milch, chang aus Engelwurz und Salomonsiegel, Molassechang und
chang aus vergorenen Knochen.

Die Erndhrung fir mKhris pa-Erkrankte umfasst: frisches Joghurt, Buttermilch von Kuh und
Ziege, frische Butter, Fleisch von Pflanzenfressern, Ziegenfleisch, skom po-Fleisch'*’, Brei
aus frischem Korn und Suppe aus zwei Léwenzahnarten®®, kiihles Wasser und abgekochtes,

kihles Wasser.

126 Nach der Verdauung bleibt der Geschmack bitter. Cafe, Tee, Spinat, Brokkoli, Spargel, Salat, Kohl, Moschus
und Galle gehdren in diese Kategorie (Bradley 2010: 125).

127 Nach der Verdauung wird der Geschmack bitter. Chili, Zwiebel, Knoblauch, Muskat, Ingwer, Whisky und
Pfeffer zdhlen dazu (Bradley 2010: 126).

128 Nach der Verdauung wird der Geschmack bitter. Grapefruit, Buttermilch, Scheinmohn und Léwenzahn
befinden sich hier (Ploberger 2007: 77, Bradley 2010: 127; Yan 2005: 176ff.).

129 Bestandteil atherischer Ole

130 Kreuzung zwischen Kuh und Dzo (ménnlicher Nachkomme von Yak und Kuh) oder Kreuzung zwischen
Ochse und Dzo mo (weiblicher Nachkomme von Yak und Kuh). Siehe auch unter Anhang I.

31 Tibetische Namen ,,kyab” und ,.khur mang” (siehe Anhang 1)
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Die Erndhrung fur eine Bad kan-Storung setzt sich aus folgenden Zutaten zusammen: Schaf
und wildes Yak, Raubtiere, Fisch, Honig, gekochter warmer Teig aus altem Korn von
trockenem Land, Joghurt, Buttermilch von weiblichem Yak, starker chang und gekochtes,

heilRes Wasser (siehe Anhang ).
6.4.2. Verhalten

Die richtige Verhaltensweise wirkt sich positiv auf die Gesundheit aus, ist lebensverlangernd
und fordert die Zufriedenheit. Dabei sind die Auswirkungen der Jahreszeiten auf den Korper
zu beachten. Durch die Temperaturunterschiede verfallt der Kdérper einmal der Kélte und ein
anderes Mal der Hitze. Dies kann jedoch durch das Zusammenspiel von Erndhrung (Essen
und Trinken) und Verhalten ausbalanciert werden.

Bei rLung-Stérungen wird empfohlen an einem warmen Platz zu bleiben und sich mit netten
Menschen zu umgeben. Bei mKhris pa-Stérungen sollte sich die Person an einen kihlen Ort
begeben und sich schonen. Bei Bad kan-Storungen ist es empfehlenswert an einem warmen

Platz einzukehren und sich korperlich zu ertiichtigen (siehe Anhang ).

Sind diese beiden Mdoglichkeiten der Therapie ausgeschopft und helfen sie den Patientinnen

nicht bei der Heilung der Erkrankung, wird auf therapeutische Malnahmen (behutsam und

134

drastisch) sowie Behandlung durch Arzneien (Sud**?, Pulver*® und Pillen'**) zuriickgegriffen.

6.4.3. Behutsame MaRnahmen'®

Hier sind Massagen'®, heiRe bzw. kalte Umschlage™’, medizinische Bader'*® und natiirliche

139

Quellenb&der™ zu nennen (siehe Anhang I).

132 Siehe Punkt 10.2.

133 Siehe Punkt 10.3.

134 Siehe Punkt 10.1.

135 Ein mildes Therapiezentrum wurde am 29. Dezember 2009 im Men Tsee Khang eroffnet. Hier werden
externe Therapieformen wie medizinische Béder, Dampfbader und Massage angeboten (Men Tsee Khang
2009: 14).

138 Es gibt 87 Akupressurpunkte, die mit Olen und Krauterextrakten massiert werden. Damit werden nicht nur
Stdrungen geheilt, sondern auch die Lebenskraft gestarkt. Die Massage hat dabei Einfluss auf die physische
Gesundheit und das Bewusstsein. Weiters wirkt es heilsam gegen raue Haut, Trauer, Erschdpfung und bei
Mangel an reproduktiven Flissigkeiten und Blut sowie bei rLung-Stérungen. Nicht angewendet werden darf
es bei Verdauungsstérungen, Appetitlosigkeit, Wassersucht und Bad kan-Stérungen (Baker 1997: 128,
Bradley 2010: 178).

137 Es gibt elf kalte und neunzehn heiRe Umschlége. Erstgenannte behandeln Blutstérungen und mKhris pa,
sowie abdominale Krampfe und stoppt Nasenbluten. Zweitgenannte behandeln Verdauungsstérungen,
abdominale- und Dickdarmkrampfe. Umschlage sind besonders bei Bad kan und rLung, Schmerzen
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6.4.4. Drastische MaRnahmen

Dazu zihlen Aderlass'®®, Moxibustion**!, Schrépfen'*? und goldene Nadel Therapie'®.
Chirurgische Eingriffe werden nur im absoluten Notfall angewendet, sie finden heutzutage
jedoch praktisch nicht statt, da hier die Biomedizin'** einspringt (siehe Anhang ).

Foto 7: Schrépfen heute Foto 8: Schropfen damals

verursacht durch Fieber, Serumerkrankungen und die oben genannten Stérungen geeignet (Bradley 2010:
176).

138 Dabei werden medizinische Ingredienzen wie Rhododendron, Wacholder, Tamariske und Rainfarn verwendet
und gemeinsam mit Wasser zum Kochen gebracht. Es hilft Muskeln, Nerven, Bander und Sehnen zu lockern;
wirkt gegen Lahmungen, Steifheit, gynakologische Probleme, chronische Wunden und alle Stérungen, die
durch rLLung entstehen. Es ist jedoch nicht ratsam bei Odemen, Menschen mit schwacher kérperlicher
Konstitution, Appetitlosigkeit und Fieber (Bradley 2010: 177).

3% Hier stehen fiinf natirliche heiRe Quellen zur Auswahl. Geheilt werden hier die gleichen Stérungen wie bei
den medizinischen Badern (Bradley 2010: 177).

140 Es befinden sich 77 Punkte (davon 21 fur Kopf und Nacken, 34 fiir die Arme, 18 fiir die Beine, zwei fir den
Magen und zwei fiir den Penis) auf dem Kérper, die fir Aderlass verwendet werden. Es wird vor allem daftr
verwendet, Fieber zu senken, Wunden, Abszesse, Lepra und Gicht zu heilen sowie Blut, serése Fliissigkeiten
und mKhris pa-Stérungen zu behandeln. Nicht verwendet werden sollte es bei Ddmonenbessenheit,
schwacher Konstitution, Schwangerschaft und nach der Geburt, Wassersucht, chronischen
Stoffwechselerkrankungen und bei Verlust von Verdauungshitze, sowie bei rLung und Bad kan-Stdrungen.
Néheres findet sich im 20. Kapitel des Letzten Tantras des rGyud bzhi (Museum 26.07.2010/10:15, Bradley
2010: 169).

141 Es gibt insgesamt 71 Punkte, davon befinden sich 20 auf der hinteren Seite des Korpers, 22 auf der vorderen
Seite und 29 auf dem Kopf und den Gliedern. Verwendet wird es fiir die Verdauung, bei Appetitlosigkeit,
Krebs, Fieber, Gedachtnisverlust, bei Wassersucht, gegen serdse Flissigkeiten, Nervensystemstérungen
sowie bei rLung und Bad kan-Stérungen. Bei Blut und mKhris pa-Stérungen sowie an den Genitalien sollte
es nicht angewandt werden (Museum 26.07.2010/10:16, Bradley 2010: 170).

142 Es wird benutzt um hohen Blutdruck zu behandeln, Schmerz zu erleichtern und Feuchtigkeit und
Stérungen aus dem Korper zu entfernen (Bradley 2010: 175).

143 Dies ist sehr ahnlich zu Akupunktur; der einzige Unterschied ist die Nadel. Eine 24-Karat Goldnadel wird
verwendet und nur am Kopfscheitelpunkt benutzt. Es ist hilfreich gegen Migréne, die durch rLung und
Bad kan ensteht und gegen Probleme des Nervensystems (Bradley 2010: 175).

144 Sjehe Punkt 5.2.
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7. PHARMAKOLOGIE

7.1. Der Begriff ,Pharmakologie”

Pharmakologie ist die Wissenschaft tber die Wirkung chemischer Stoffe auf Lebewesen; sie
ist nicht zu verwechseln mit der Pharmazie'*, die die Wissenschaft der Arzneimittel darstellt.
Der Begriff der Pharmakologie wurde erst in den 1960ern gepragt und wird meist mit der
Suche nach psychoaktiven Drogen assoziiert. Im Vordergrund stehen die pflanzlichen,
mineralischen und tierischen Medikationen und ihr therapeutischer sowie prophylaktischer
Gebrauch durch Einheimische. Aufgabe der Pharmakologie ist es, die indigenen Konzepte der
Verwendung, Wirkung und Nutzen der Arzneien zu entschliisseln, die Rollen der Arzneien,
sowie ihren Wandel und die Biodiversitat zu dekodieren und biologisch wirksame Stoffe zu
finden. Der letzte Bereich wird jedoch vernachlassigt, da die Kosten dafiir enorm hoch sind
und pro Medikament mehrere Milliarden Euro betragen kénnen. Wichtig ist auch die indigene
Erklarung der Wirksamkeit von Arzneien. Diese beschaftigt sich mit dem Geschmack,
Geruch, Erscheinen und der Konsistenz, sowie den physiologischen Effekten der
unterschiedlichen Arzneienzusammensetzungen (Hadolt 2007: 17).

7.2. Wichtige Werke der Pharmakologie

Der Text sNgo sman ’khrungs dpe (Ngomen Drungpej’) wird von den Studentinnen erlernt,
bevor sie zu den jahrlichen Ausfliigen'*® des Sammelns der Heilpflanzen gehen.

Ein weiteres wichtiges Werk, verfasst 1727 von bsTan ’dzin phun thsogs, ist Dri med shel
gong, dri med shel phreng (Drime Shel gong, Drime Shel 'preng), eine Abhandlung Uber die
tibetische Pflanzenheilkunde anhand von 1176 Krdutern. Es beschreibt hauptséchlich das
Rohmaterial der medizinischen Heilmittel von tierischem und mineralischem Ursprung.
Eigenschaften und Verwendungszweck der Heilpflanzen werden im Manuskript

Khrungs dpe (Drungpej’) néher erlautert. Auch Dr. Norbu hat in seinem Interview diese
Werke aufgezahlt. Dabei betonte er, dass er normalerweise Dri med shel gong, dri med shel
phreng verwendet, auBler ,,we get a little bit confused then use other” (Dr. Norbu 2
29.07.2010: 14ff.; Bolsokhoyeva 1993: 39; Gerl/Aschoff 2005: 122/125).

%% Siehe Punkt 9.

148 Unter der Leitung von Dr. Jigme Gendun (Pharmazie), Dr. Khenrab Gyatso und Dr. Wangdue (Lehrende des
Colleges) begaben sich die Medizinstudenten von 4. bis 27. August 2009 in die Gegend um Manali bzw. den
Rhotang Pass um praktisches Wissen (ber die Heilpflanzen zu erlangen. 2010 waren sie vom 9. bis Ende
August unterwegs (Men Tsee Khang 2009: 10).
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Foto 9: Zeichnung der medizinischen Krauter

7.3. Legenden - Wie die ersten Arzneien entstanden

Die folgenden Erzéhlungen befassen sich mit der Herkunft der Heilpflanzen und ihrer
Entdeckung mit buddhistischer Grundlage. Sie wurden durch miindliche Uberlieferung
weitergegeben:

Die ersten Arzneien waren der Uberlieferung nach Aru, Baru und Kyuru. Diese konnten alle
Krankheiten der drei nyes pa, rLung, mKhris pa und Bad kan, heilen.

Eine Legende berichtet, dass die erste Person, die Heilpflanzen anbaute, eine Frau war. Sie
wurde als Inkarnation der Gottin Dud sol ma (Dusolma) von Buddha gerufen. Um die Samen
der Pflanzen zu sammeln und diese auf der Erde anzupflanzen, musste sie viel erleiden. Sie
ging zu den Gottern und zum géttlichen Wohnsitz und nahm den Samen von Arurah, auch
genannt ,,Vollig siegreiche Myrobalan” mit sich (Khangkar 1986: 58). Arurah hatte flinf
Geschmacker — nur das salzige Aroma war ihr nicht eigen.

Nachdem die Inkarnation den Samen in die menschliche Welt hinunter gebracht hatte,
pflanzte sie diesen in Bodhgaya an. Dabei sprach sie viele Gebete, beginnend mit der
Ostlichen Richtung von Vajrasattva, der eine Verkorperung Buddhas ist und falsche
Sichtweisen und Anhaftungen reinigt. Auch die Pflanze sollte diese Fahigkeiten der
Reinigung haben. Danach sprach sie in die westliche Richtung zu Buddha Amitabha, jene

Frucht moge jedem der sie einnimmt ein langes Leben bescheren. In sudlicher Richtung
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sprach sie zu Buddha Ratnasambhava, dass diese Frucht die Fahigkeit besitze, Reichtum und
Gluck zu bringen. In nérdlicher Richtung betete sie zu Amogasiddhi, dass, wer auch immer
diese Myrobalan isst, einen unzerstorbaren Korper gleich einem Vajra bekommt, sowie einen
Korper, der nicht altert oder vergeht und immer stark und besténdig ist (Khangkar 1986: 59).
Als sie die Frucht gepflanzt hatte, wuchsen finf Aste aus dem Baum. Diese funf Aste trugen
wiederum viele Blatter. Der Hauptast wich der Haupt-Arurah, genannt ,,vollig siegreich”. Die
anderen Aste besaBen die ,,goldene bzw. gelbe Art” von Arurah, ,,Longsih”, ,,Kempo” und die
,,Arurah der sieben Verschrankungen/Falten”.

Heutzutage ist es uns nur moglich, vier Arten von Arurah zu nutzen, da die Haupt-Arurah
nicht mehr existiert. Sie beginnt nur zu wachsen, wenn ein Buddha auf diese Welt kommt
(Khangkar 1986: 60).

Zu den Arzneien, die aus kostbaren Metallen bestehen, existiert eine andere Legende:

Die Inkarnation der Gottin Dud sol ma, auch genannt Yid phrog ma (Yitrogma), machte sich
auf den Weg zum Land der Nagas. Dies ist fiir Menschen kein leichtes Unterfangen, da der
menschliche Kdrper unrein ist und einen bestimmten Geruch erzeugt, der den Nagas schadet.
Die Gottin erzdhlte einem heiligen Mann von ihrem Vorhaben, im Land der Nagas aus
kostbaren Metallen gemachte Arzneien zu bekommen. Sie bat ihn um spezielle mindliche
Anweisungen, um zu erfahren wie sie zu den Nagas finden kénnte. Da sie durch diese Tat
allen Lebewesen Nutzen bringen wiirde, half ihr der heilige Mann. Er gab ihr ein schiitzendes
Rad, mit dem sie gegen den giftigen Atem der Nagas immun war und ihr kein Schaden
zugefugt werden konnte. Nachdem sie einige Gebete zu Buddha gesprochen hatte, machte sie
sich auf den Weg zum Ozean. Sie erreichte das Land der Nagas und begab sich zum Palast
des Konigs. Dort angekommen fand sie einen Burggraben voll mit giftigen Schlangen vor,
sowie zwei Wachter, die den Eingang beschitzten. Diese hatten den Unterkérper einer
Schlange, der Kopf sah menschlich aus, woraus sich sieben Schlangenkdpfe herausbildeten
und in ihren gefalteten Handen hielten sie wertvolle Juwelen. Yid phrog ma wandte eine
spezielle Atemtechnik an, und schaffte es so in den Palast hineinzugelangen. Als die Nagas
ihren menschlichen Geruch wahrnahmen, kamen sie ihr nach. Sie fanden eine Frau vor, die
uberaus schon war und dadurch alle, die sie sahen, fur sich einnehmen konnte. Als die
Koniginnen Yid phrog ma sahen, waren sie sofort eifersiichtig und verabreichten ihr Gift,
indem sie sie mit ihrem Atem einhillten. Dadurch fiel Yid phrog ma zu Boden und wurde
ohnmadchtig. Doch nach einigen Minuten konnte sie wieder aufstehen und hatte keinen

Schaden davongetragen. Ein grofRer Tumult entstand und durch den Larm wurden auch die
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Konige auf die Sache aufmerksam. Der Konig der Nagas wurde sofort von ihrer Schonheit
angezogen und versprach ihr jeden Juwel den sie mochte, sollte sie seine Gemahlin werden.
Fir das Wohlergehen aller Lebewesen blieb Yid phrog ma einige Tage beim Konig der Nagas
und erhielt viele verschiedene Arten von Juwelen. Danach begab sie sich wieder in die
menschliche Welt zurick.

Die meisten heute benutzten Juwelen kommen aus dem Ozean. Diese werden herangezogen

um Krankheiten wie Lepra und andere Hauterkrankungen zu heilen (Khangkar 1986: 60).

Weitere Legenden gibt es zu den verschiedenen Inkarnationen Buddhas:

So wird erzdhlt, dass von den Tridnen Manjusris, als diese den Boden berlhrten, eine
bestimmte Art von Heilpflanze entstand, die gelbe Bliiten hervorbringt. Diese trocknen nicht,
auch wenn die Sonne direkt auf sie scheint. Das gleiche horen wir {iber Avalokite$vara,
dessen Tranen eine Pflanze namens ,,Trinen von Avalokitesvara” hervorbringt, ein weiRes
Kraut, das eine wichtige Ingredienz fur gSo ba rig pa ist. Auch aus Vajrapanis Tréanen wuchs
ein schwarz-blaues Kraut, das dicker und starker als die beiden vorher genannten ist
(Khangkar 1986: 64).

Eine weitere Legende spricht von einem Moschushirschen:

Ein Boddhisattva, stdndig erkrankt an Lepra, winschte sich die Erleuchtung aller Lebewesen.
Far ihn kam die Zeit zu sterben und wahrend seines Todes betete er, dass von seinem Korper,
Fleisch, Blut etc. Pflanzen wachsen wirden, mit denen es moglich ist, Lepra zu heilen. Mit
seinem Fleisch segnete er die golden-farbige Arurah, die nun die gleiche Starke und den
Né&hrwert von Fleisch besitzt. Aus seinen Knochen entstand ruta, eine Wurzel, deren Inneres
einem Knochen gleicht. Aus seinen Sehnen wuchs eine andere Wurzel, die einen sufen
Geruch und viele Faden hatte. Mit seinem Blut segnete er bestimmte Hirsche, die die
medizinische Substanz Moschus hervorbringen konnten. Der Nabel dieser Moschushirsche ist
kein gewdhnlicher, sondern daraus entsteht Moschus®®’, der in der Medizin verwendet wird
(Khangkar 1986: 65).

Eine andere Legende berichtet tiber den im Sterben liegenden Mahasiddha Thang stong rgyal
po (Thang thong Gyalpo), zu dem aus allen Richtungen Dakinis und andere géttliche Wesen

kamen. Funf Dakinis brachten ihm die Medizin chang she, diese besitzt die Natur eines

7 Kuriert Vergiftungen und Erkrankungen durch Mikroorganismen, heilt Nieren- und Lebererkrankungen und
infektidses Fieber. Unterschieden wird zwischen einer schwarzen und weien Moschushirschart (Arya
2001: 147).

75



TEIL I1I: THERAPIE IN GSO BA RIG PA

Steines. Nachdem er die Arznei eingenommen hatte, verweilte er noch langere Zeit in der
menschlichen Welt.

Chang she ist eine weil3e Pille und wird auch drubtog rilkar genannt. Mit ihr ist es angeblich
mdglich hundert Krankheiten in einem Kdérper zu heilen (Khangkar 1986: 65).

7.4. Grundzuige der Pflanzenlehre

Wie bereits in dem Kapitel ,,Grundlagen von gSo ba rig pa” beschrieben, wird
Arzneientherapie nur angewendet, wenn Methoden wie Erndhrungsvorschriften und
Verhaltensanweisungen nicht helfen. In der Praxis werden jedoch bei jedem Arztbesuch auch
Pillen etc. verschrieben — zusétzlich zu den Erndhrungs- und Verhaltensvorgaben (Dr.
Dachoe/Dr. Tsomo 07.2010).

Insgesamt gibt es 191 Familien, 683 Gattungen und Gber 3000 Pflanzensorten. Davon werden
593 Gattungen in Samen gefunden, von denen 43 Gattungen weltweit verbreitet sind, 73
Gattungen in Tropen vor kommen, 122 Gattungen in nérdlich gemaRigte Zonen gefunden
werden, 72 Gattungen orientalischen Ursprungs sind, sich 35 Gattungen zwischen dem
nordlich-stidlichen Bereich befinden, 60 Gattungen in der Regionen des Himalaya géngig
sind, 52 aus den gemaligten europdischen Breiten stammen und uber 10 Gattungen in den
mediterranen Zonen verbreitet sind (Yan 2005: 208ff.).

Die medizinischen Medikamente kdnnen nach Namkhai (1995) in dreizehn Kategorien, die
die Ingredienzen angeben, eingeteilt werden: 1. kostbares Material (rin po che’i sman), 2.
Stein und Erde (rdo sa’i sman), 3. Essenzen (rtsi sman), 4. Bdume (shing sman), 5. Pflanzen
(Idum sman), 6. Krauter (sngo sman), 7. Mineralien (lan tshwa’i sman), 8. tierische Produkte
(srog chags las byung ba’i sman), 9. Kultivierte Pflanzen (zhing skyes sman), 10. Wasser (chu
sman), 11. Feuer (me sman) und 12. konzentrierte Substanzen (gdug pa’i sman). Die beiden
letztgenannten werden wiederum in zwei weitere Kategorien eingeteilt: Pulverform (thal
sman) und in kaltem Wasser aufgeweichte Konzentrate (Namkhai 1995: 140).

Dash (1995) nimmt dagegen nur acht Kategorien fiir die Einteilung an: 1. Kostbare Metalle
und Steine (rin po che yi sman), 2. Erde und Schlamm (sa sman), 3. Steine, Metalle und

148

Mineralien (rdo’i sman), 4. Kréuter und Bdume™" (sing sman), 5. Essenzen bzw. Exudate von

148 \Wurzeln (rtsa ba), Stamme (Idum bu), Stangel (sdong po), Aste (yal ga), Mark (rkang), Rinde (sun pa),
Exudat (thang chu), Blatter (lo ma), Blumen (me tog) und Friichte (°bras bu) (Dash 1995: 134).
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d 149

Wurzeln, Bdumen und Tieren (rtsi sman), 6. Su oder Tee (thang sman), 7. wilde Pflanzen

(sngo sman) und 8. tierische Produkte™® (srog chags sman) (Dash 1995: 123).

Diese werden wiederum in die folgenden zehn Medikamententypen eingeteilt: Sud™" (thang),

152 153 154

Pulver™ (phyi ma), Pillen™ (ril bu), Salben und medizinische Butter™" (sman mar),

medizinische Asche® (thal sman), konzentrierter Sud™® (khan dra), medizinischer Chang™’
(sman chang), Juwelenpillen'*®
39).

Zu den von Dash (1995) beschriebenen acht Kategorien werden nachstehend jeweils einige

(rin po che) und Kréuter-Salben (sngo shyor) (Tsarong 1981.:

Beispiele aufgezahlt:
1. Kategorie
Gold™®, Silber'®, Kupfer’®, Eisen'®?, Turkis'®, Perle'® Muschelhorn'®, Koralle'®® und

Lapis Lazuli'®” (Dash 1995: 126ff.).

9 Wurzeln (rtsa ba), Zweige (nar pa), Blétter (Io ma), Blumen (me tog) und Friichte (bras bu)

%0 Horn (rwa), Knochen (rus pa), Fleisch bzw. Muskeln (sha), Blut (khrag), Galle (mkhris), Fett (mtshil),
Gehirn (klad), Haut (Ipags), Négel (sen), Haare (spu), Urin (chu), Stuhl (brun) und der ganze Korper (bus ril
lus).

151 Siehe Punkt 10.3.

2 Siehe Punkt 10.2.

153 Siehe Punkt 10.1.

154 Diese wird vor allem in den Wintermonaten verwendet. Durch ihre siiRe Wirksamkeit ist sie hilfreich,
die Stérke des Kdrpers zu steigern, ihn zu regenerieren und das Nervensystem zu verbessern. Sie hat funf
Hauptinhaltsstoffe genannt na mnye, nye ’shing, Ica ba, ba smru und gze ma (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 21).

155 In den medizinischen Texten werden 13 verschiedene Arten aufgezahlt; heutzutage werden sie jedoch nicht
mehr verwendet (Bradley 2010: 161).

156 17 verschiedene Typen werden in den medizinischen Texten angegeben. Vor der Verwendung miissen die
Inhaltsstoffe langsam gekocht werden, bis ein Klumpen entsteht. Dieser wird getrocknet und danach
verwendet (Bradley 2010: 161).

37 In den medizinischen Texten werden 10 Arten erwahnt, jedoch heutzutage nicht mehr verwendet (Bradley
2010: 161).

'8 Siehe Punkt 10.1.2.

15° Férdert langes Leben, und starkt alte Menschen indem es den Alterungsprozess verlangsamt und heilt
bestimmte Vergiftungen aufgrund von Metallen und Edelsteinen. Durch das innewohnende Gift von Gold
kommt es jedoch auch zur Zerstérung der Fruchtbarkeit (Arya 2001: 360).

160 Heilt Krankheiten der Lymphen und trocknet Eiter und Blut von Wunden.

161 Sorgt fiir das Austrocknen von Eiter und heilt Fieber der Lungen und der Leber. Kupfer sorgt auch fiir das
Austrocknen von Lymphfliissigkeit bei Odemen der dritten Stufe (Arya 2001: 301).

162 | indert Augenerkrankungen, Blutarmut, Lebervergiftungen und Odeme der ersten Stufe.

163 Heilt Vergiftungen und Fieber der Leber. Die tibetische Klassifizierung umfasst insgesamt acht Arten — drei
alte, zwei mittlere und drei neue Typen (Arya 2001: 314).

164 Hemmt die Absonderung des Gehirnmaterials und heilt Vergiftungen. Insgesamt gibt es zehn Arten. Sechs
werden als Haupt- und vier als Nebenformen angefiihrt (Arya 2001: 272).

165 Trocknet Eiter und verursacht das Zerplatzen von Abszessen und heilt Fieber, das die Knochen angreift.

168 Heilt Fieber der Leber und der Kanale, sowie Vergiftungen. Es gibt rote (die hochwertigste), schwarze und
weille Formen (Arya 2001: 253).

167 |_apis Lazuli ist mehr ein Stein als ein Mineral. Sein Hauptkomponent ist das blaue Mineral Lazulite, das von
weillem Kalzit und Pyrite umgeben ist. Das Hauptvorkommen war und ist das Badak$an Depot im Norden
des Hindukusch im Nordosten Afghanistans. Weitere grof3e Lagerstatten sind in Sibirien und Chile — kleinere
in Colorado und Burma (Birnbaum 1979: 80ff).

Heilt Vergiftungen, LymphgefaBR-Erkrankungen und bestimmte Hautkrankheiten (z.B. Lepra). Drei Arten
werden unterschieden.
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2. Kategorie

Magnetit'®®, natirlicher Zinnober'®®, zink'”, Stalaktit'”, Calcium Sulphat'’, Calcium
Carbonat'"® und Alabaster'™ (Dash 1995: 128ff.).

3. Kategorie

Goldener Sand'”®, Natron"®, Sulphur*’” und Flechte*”® (Dash 1995: 132ff.).

4., 5. und 6. Kategorie (werden hier gemeinsam beschrieben)

Kampfer'™, WeiRes Sandelholz'*®, Safran'®, Muskat'®?, Seerose'®®, Granatapfel'®*, Mango'®
und Wildrose'®® (Dash 1995: 135ff.; 140; 147; 151).

7. Kategorie

Berberitze'®, StrandbeifuR*®, Gewshnliches Hirtentaschel™®, Breitblattriges Knabenkraut'®
und Erd-Burzeldorn'®! (Dash 1995: 158; 161; 166ff.).

8. Kategorie™®

8.1. Horn

Rhinozeros™ und wilder Yak™* (Dash 1995: 168ff.).

1%8 Hilft bei der Entfernung von Pfeilen und heilt die Krankheiten des Gehirns, der Knochen und der GefaRe.

169 schlieRt die Kanle (stoppt das Bluten), heilt Wunden und kuriert Fieber der Lungen sowie der Leberkanale
(Arya 2001: 293).

170 Ist fiir die Augen niitzlich und hilft bei der Heilung von Geschwiiren.

171 Beschafft Nahrung fiir die Bander.

172 stoppt Durchfall und heilt bestimmte Fieber.

178 Schabt den haftenden Schleim aus dem Magen.

174 Reinigt die Kanale der Durchblutung.

175 Heilt Nierenerkrankungen und Urinverstopfung.

178 Kuriert Verdauungsstorungen, die auf die Einnahme von rtsam pa zuriickgehen, heilt einen aufgeblahten
Bauch und hilft bei der Abtétung von Mikroorganismen im Magen und Darm. AuBerdem beseitigt und heilt
es Gewebe von inneren Wunden (Arya 2001: 243).

77 _sscht bose Geister aus und trocknet Eiter und Blut. Es werden weiRe, gelbe, griine und schwarze Formen
Unterschieden; verwendet werden jedoch nur die gelben und wei3en Sorten als Arzneien, die zuvor
entgiftet werden missen (Arya 2001: 272).

178 Heilt Vergiftungen und chronisches Fieber der Lunge, Leber und der Kanéle (Arya 2001: 360).

179 Heilt Fieber, das den Kopf angreift, sowie chronisches und hartnackiges Fieber.

180 Heilt Krankheiten von Lunge und Herz, sowie chronisches Fieber. Drei Arten werden unterschieden (Arya
2001: 282).

181 Heilt alle Leberkrankheiten und schlieRt die Miindungen der Kanale (Arya 2001: 142).

182 Heilt alle Herzerkrankungen, die von Wind begleitet werden. Die Pflanze ist jedoch schadlich fiir Menschen
mit Nierenerkrankungen. Unterschieden werden eine groRe und eine kleine Sorte (Arya 2001: 294).

183 Heilt alle Arten von Fieber.

184 Heilt alle Krankheiten des Magen, der Kélte und stimuliert die Verdauung.

185 Heilt Krankheiten der Nieren.

186 Heilt Vergiftungen und LymphgefaR-Erkrankungen.

187 Ihre Blumen und Friichte stoppen Durchfall.

188 stoppt Blutungen und heilt Odeme in den GliedmaRen.

189 Stoppt alle Arten von Erbrechen.

19 s rdert physische Starke und den Samen des Mannes.

191 Heilt erschwerte Blasenentleerung, Gicht und Nierenerkrankungen.

192 Teile von Tieren werden heutzutage nicht mehr verwendet; Vollstandigkeitshalber werden diese hier
trotzdem kurz erwéhnt. Dies hat sich in den letzten Jahren gedndert, denn wegen der hohen
Quantitat der Medizin ist es nicht mehr mdglich alle Teile, die fur die Formeln vonndten wéren zu besorgen.
Daher wurde beschlossen anstelle dieser, Pflanzen zu verwenden (Dr. Norbu 1 26.07.2010: 2).
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8.2. Knochen

Tiger'®® und Affe'®® (Dash 1995: 170ff.).

8.3. Fleisch

Menschliches Fleisch'®” und Schlange® (Dash 1995: 172).
8.4. Blut

Schwein® und Hirsch®® (Dash 1995: 175).

8.5. Fett

Menschliches Fett?®! (Dash 1995: 176).

8.6. Gehirn

Schaf®® und Hase®®® (Dash 1995: 177).

8.7. Urin

Menschlicher Urin®® und Kuh?® (Dash 1995: 179).
8.8. Stuhl

Hund bzw. Wolf?® und Geier®® (Dash 1995: 180).
8.9. gesamter Korper
Skorpion®® und Gecko Eidechse”® (Dash 1995: 181ff.).

198 Das Horn trocknet Eiter und Schleim im oberen und mittleren Teil des Korpers.

19% Das Horn erzeugt Hitze, stimuliert die Verdauung und heilt Tumore (Arya 2001: 312).

195 Die Knochen reparieren gebrochene Knochen und ermdglichen es, sie wieder in ihre normale Position zu
bringen.

1% Dije Knochen helfen bei der Geburt eines Kindes (Arya 2001: 232).

97 Das Fleisch heilt Krankheiten bei Erschwerung von Vergiftung und Pest.

1% Das Fleisch heilt Kontraktionen der Muskeln und Gelenke und erleichtert die Blockaden des Wasserlassens.
Es ist aulerdem gut fur die Augen.

199 Das Blut sammelt Gifte auf, sowie verstreuten braunen Schleim (Arya 2001: 232).

20 Dag Blut heilt parasitischen Befall und beendet die Menstruation (Arya 2001: 334).

20! Das Fett heilt Geschwire.

202 Dag Gehirn heilt Schwindel, Benommenheit und Gleichgewichtsstorungen.

298 Das Gehirn beseitigt Schmerzen in den Knochen (Arya 2001: 321).

294 Urin heilt Krankheiten, die durch gefahrliche Keime entstehen, verhindert Infektionserkrankungen, Asthma,
Fieber und durch bdsartige Geister verursachte Erkrankungen (Arya 2001: 270).

295 Yrin heilt Krankheiten, die durch chronisches Fieber entsteht.

26 styhl heilt Schwellungen und léscht bosartige Geister aus (Arya 2001: 229).

207 styuhl stimuliert die Verdauung, heilt Tumore und Schwellungen, I4sst Eiter reifen und schiitzt vor bosartigen
Geistern (Arya 2001: 247).

2%8 Heilt Blockaden des Wasserlassens.

209 Heilt parasitischen Befall und Krankheiten, die durch Vergiftungen entstehen.
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8. HEILPFLANZEN UND IHRE HERSTELLUNGSWEISE

8.1. Allgemeines

In gSo ba rig pa gibt es insgesamt mehr als 2300 verschiedene Pflanzen. Davon werden
jedoch nur ungefédhr 350 Pflanzen verwendet. Produziert werden damit 250 verschiedene
Arzneien, die besonders oft fir Erkrankungen wie Arthritis, das Nervensystem,
Verdauungsprobleme und die Galle verwendet werden. Mineralien gibt es in gSo ba rig pa
ungefédhr 100. Zurzeit werden jedoch nur ungeféhr finf verwendet. Dazu z&hlen unter
anderem Tirkis (gyu)®'°, Koralle (gyu ru)®*, Gold (gser)*** und Silber (dngul)*3. Einige
Mineralien werden heute nicht mehr verwendet, da sie sehr giftig sind und es nicht erlaubt ist,
diese zu benutzen (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 22; Dr. Norbu 1 26.07.2010: 3).

Insgesamt gibt es nur 5 Prozent medizinische Pflanzen in gSo ba rig pa. Diese werden ngo
men (sngo sman) und dum bu thang men (ldum bu thang sman) genannt. Die erst genannten
wachsen nur ein Jahr, danach veréndern sie sich und andere Wurzeln entstehen. Es ist jedoch
maoglich, dass die Wurzeln nach ungeféhr drei Jahren wieder zuriickkommen. Sie kénnen bis
zu einem Jahr lang gebraucht werden. Konnen diese nicht innerhalb eines Jahres verarbeitet
werden, ist es auch mdoglich, sie zu Sud zu verarbeiten. Letztgenannte wachsen jedes Jahr
nach, haben die gleiche Wurzel und kénnen bis zu eineinhalb Jahre lang aufbewahrt werden.
Der GroRteil, also 95 Prozent, setzt sich aus medizinischen Baumen zusammen. Diese kdnnen
in guten Einrichtungen bis zu drei Jahre behalten und verbraucht werden. Genannt werden
diese trog men (’khrog sman). Dazu z&hlen sowohl Friichte als auch Zweige und alle anderen
Arten von B&umen. Medizinische Baume sind einfacher zu bekommen, da sie auch in
Ayurveda verwendet werden und so leicht auf den indischen Markten besorgt werden kénnen.
Einige Pflanzen werden jedoch in Ayurveda nicht verwendet und der Zugang zu ihnen ist
daher erschwert.

Jedoch sind auch die 5 Prozent der Pflanzen wichtig fir medizinische Formeln, denn ohne sie
konnten einige nicht hergestellt werden (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 3ff.).

219 Der Geschmack ist astringent und die Natur kihlend. Tiirkis wird gegen Fieber, Hepatitis B angewendet und
hilft gegen Vergiftungen und unterstutzt die Leberfunktionen (Museum 26.07.2010 Foto turquoise).

211 Der Geschmack ist astringent und die Natur kiihlend. Koralle behandelt Hepatitis B, Nervenleiden und hilft
gegen Vergiftungen, die mit Fieber einhergehen (Museum 26.07.2010 Foto corallium).

212 Der Geschmack ist astringent und die Natur kithlend. Gold wirkt gegen Fieber und Abszesse und unterstiitzt
Verjungung und langes Leben (Museum 26.07.2010 Foto gold).

213 Der Geschmack ist astringent und die Natur kiihlend. Silber trocknet unreines Blut und Fliissigkeiten auf und
wird gegen Abszesse, Arthritis und Kropf angewendet (Museum 26.07.2010 Foto silver).
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8.2. Sammlung der Krauter

Fir die Therapie mit Heilpflanzen werden in gSo ba rig pa tausende von Kréautern und andere
Substanzen verwendet. Kréuter sollten jedoch nicht von einem schmutzigen Ort stammen,
sondern auf Hulgeln oder Bergen gesammelt werden. Dabei missen auch die richtigen
Jahreszeiten beachtet werden. Jedes Kraut besitzt ein natirliches Potenzial des Heilens, wird
aber durch den Lebensraum und die Lage beeinflusst. Ein umfassendes Wissen Uber diese
beiden Punkte ist ausschlaggebend, um die richtigen Pflanzen zu finden.

Der Buddhismus ist ein weiterer Punkt, der zu beachten ist. So werden spezielle Platze wie
der Potala oder der Tempel des Dalai Lama als Orte mit speziellen Kraften und Wirksamkeit
angesehen. Umgekehrt ist es zu unterlassen, Pflanzen vom Friedhof oder von Bergen zu
sammeln, die ein bestimmtes Aussehen haben, und so als unheilvoll angesehen werden. Auch
Orte an denen sich oft Hunde befinden, sind fir das Ernten von Pflanzen nicht geeignet (Dr.
Norbu 1 26.07.2010: 4).

Blumen mussen aulRerdem zur richtigen Zeit gesammelt werden, sodass sie ihren Duft
behalten und sich die Farbe nicht verandert. Jeder Teil der Pflanze muss zu einer bestimmten
Zeit gesammelt werden:

Rinden und Extrakte sollten im Fruhling bevor die vegetativen Prozesse beginnen,
zusammengetragen werden. Brechreiz erzeugende medizinische Pflanzen werden im Frihling
gesammelt, wenn die vegetativen Prozesse gerade begonnen haben. Wurzeln, Aste und
Stamme sind wahrend des Frihlings, wenn die vegetativen Prozesse vorbei sind, zu ernten.
Blatter, Safte und Samen sollten wahrend dem siebten und achten Monat gesammelt werden,
wenn die Bliten anfangen zu blihen, die Photosynthese am aktivsten ist und es viel Regen
gibt. Blumen, Friichte und Samen sind wahrend des Spatsommers, wenn das Gras trocken und
farblos ist, zu suchen. Im Winter werden die abfiihrenden Teile der medizinischen Pflanzen,
meist Wurzelarten, gesammelt.

Das Ernten und Sammeln wird mit den Handen durchgefihrt, obwohl auch technische Mittel
angewendet werden kdnnten. gSo ba rig pa nimmt jedoch an, dass Arzneien, die natirlich
gesammelt und verarbeitet werden, am wenigsten verandert werden und dadurch am
effektivsten sind.

Traditionell trugen die meisten Artzinnen in Tibet wahrend des Sammelns ihr schonstes
Gewand und rezitierten Gebete fur den Medizinbuddha. Auch firr heute gilt, dass die

Sammlerinnen wéhrend ihrer Aufgabe nicht rauchen oder Tabak schnupfen sollten, da
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Pflanzen sehr sensibel auf dulRere Einflisse reagieren und so mdoglicherweise ihre
medizinische Starken verlieren.

Da jedoch in der heutigen Zeit die meisten Pflanzen nicht mehr direkt von Arztinnen des Men
Tsee Khang gesammelt werden, kann nicht Gberprift werden, ob dies auch heute noch der
Fall ist (Khangkar 1982: 4ff.; Tobgay 1980: 31ff., 52; Norbu 2 29.07.2010).

8.2.1. Arbeit des Men Tsee Khang

Zuerst werden die Pflanzen gesammelt, zu einem Markt und spéter zum Men Tsee Khang
gebracht. Dort werden sie Uberprift, zu einem Bestandhalter gebracht, in Kilogramm geteilt
und in einem kihlen Lager aufbewahrt, um unter Anderem Insekten, Schimmel und
Ahnliches zu vermeiden. Nachdem sie nach ihrem Eintreffen datiert wurden, werden sie
gereinigt, in S&cke verpackt und wieder in Kilogramm zerteilt. Werden nun bestimmte
Arzneien gebraucht, unterteilt sie der/die Zustandige je nach Bedarf wieder nach Gewicht.
Danach werden sie in einen groRen Behélter gegeben, vermischt und zu Pulver verarbeitet. Ist
das Pulver noch nicht fein genug, kommt es zurlick in die Maschine bis die Konsistenz
stimmt. Danach wird Pulver mit etwas Flussigkeit in einer runden, rotierenden Maschine
vermischt und schliel3lich getrocknet.

Waéhrend der Monsunzeit (vor allem im Juni, Juli und August) wird etwas weniger produziert,
da die Gefahr groRer ist, die Pillen nicht ganz trocknen zu kénnen (Dr. Norbu 2 29.07.2010:
31ff.).

Weiters gibt es einige Bauern in der Gegend um Dharamsala, genauer rund um Manali, die
bestimmte Pflanzen kultivieren. Auch in Ladakh gibt es einige Bauern, die Pflanzen anbauen.
Es ist schwierig, Pflanzen aus Sikkim zu bekommen, obwohl diese Region sehr reich an
medizinischen Pflanzen ist. Da sie an Tibet grenzt, ist sie fur Tibeterlnnen jedoch nur
eingeschrankt zuganglich. Vor einigen Jahren war es noch méglich, medizinische Pflanzen
aus Sikkim zu kaufen, jedoch wurde das Projekt vor ca. drei Jahren mangels politischer
Unterstutzung eingestellt. Seither kann keine Medizin mehr aus Sikkim bezogen werden (Dr.
Norbu 2 29.07.2010: 7).

Seit 1998 kultiviert jedoch der Men Tsee Khang auch selbst Pflanzen in Sonanda, Darjeeling.
Drei Pflanzenarten werden hier auf zwei Platzen (ein und zwei Hektar) mit Erfolg angebaut.
Dies kann aber auch zu Schwierigkeiten fiihren, da die Region nicht den TibeterInnen gehort,

sondern sich dort nur eine tibetische Siedlung befindet. So wird es manchmal notwendig den
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Anbauplatz zu wechseln, um die Qualitat der Pflanzen zu erhalten. Genannt werden die drei
Arten:

1. Ru rta (Saussurea lapa) — Dies ist eine sehr nitzliche Arznei und wird sehr oft

benutzt. IThr Geschmack ist heil3-bitter zu suf und ihre Natur ist neutral. Sie hilft gegen

Diphterie, Verdauungsprobleme, Blahungen und Lungenerkrankungen, heilt Wunden

und gleicht rLung- und Blut-Stérungen aus. (Museum 26.07.2010 Foto A)

2. Utpal (Meconopsis species) — Ihr Geschmack ist st} bis astringent und ihre Natur

kiihlend. Sie wirkt gegen Probleme des Kreislaufs, der Lunge, des Herzens sowie

gegen Fieber.

3. Tig ta (Swertia chirayita) — Diese ist hilft Probleme der Galle zu beseitigen.
Saussurea lapa und Swertia chirayita sind leicht zu kultivieren, Meconopsis species wachst
jedoch in Hohen von etwa 4800 Metern und ist etwas komplizierter anzupflanzen. Sie ist
auBerdem sehr selten und kommt nur an einigen Platzen in Darjeeling, Sikkim, Nepal und
Tibet vor (Dr. Norbu 1 26.07.2010: 3; Dr. Norbu 2 29.07.2010: 5ff.).

8.2.2. Geféhrdete Arten

Dr. Norbus Idee ist es, einige Pflanzen, die geféhrdet sind, durch andere Pflanzen, die eine
ahnliche Wirkung haben, zu ersetzen.

Gefahrdete Arten sind:

Codonopsis thalictrifolia, Saxifraga umbellala, Rhodiola crenulata, Aconitum tanguticum,
Meconopsis integrifolia, Meconopsis horridula, Corydalis mepalensis, Pyrethrum tatsienense,
Cordyceps sinensis, Gentiana urnula und Swertia chriayita.

Diese sollten seiner Meinung nach schnell ersetzt werden, denn unter Umstanden sind die
gefahrdeten Arzneien in 10 Jahren nicht mehr zu finden. Einige Pflanzen werden heutzutage
nicht mehr benutzt, sie sind jedoch als tibetische Heilpflanzen in den Blichern beschrieben.
Uber diese zu forschen ist wichtig, um einen Ersatz fiir die gefahrdeten Pflanzen zu finden.
Aullerdem ist es wichtig, tber die einzelnen Wirkungen der Arzneien Wissen zu erlangen und
Erfahrungen zu sammeln. Hier muss vor allem mit der Pharmazie und den Leitern des Men
Tsee Khang gesprochen werden, um in der Zukunft neue Formeln ausprobieren zu kdnnen
(Dr. Norbu 29.07.2010: 8ff.).

83



TEIL I1I: THERAPIE IN GSO BA RIG PA

8.2.3. Pflanzen aus Tibet

Einige nepalesische Handler bringen Pflanzen von Tibet nach Nepal, von wo aus sie weiter
nach Indien gebracht werden. Sie verkaufen diese nicht nur an den Men Tsee Khang in
Dharamsala, sondern auch an private Arztlnnen, die gSo ba rig pa praktizieren. Diese Handler
haben eine eigene Erlaubnis die tibetische Grenze zu (Uberschreiten, um die Pflanzen zu
sammeln. Dadurch erfillen sie eine wichtige Aufgabe, da sechs Pflanzen in der Anwendung
von gSo ba rig pa eine wichtige Rolle spielen. Sie heilRen gNag chung, Utpal ngon po, Ri
skon tsi dmar, dKar po chig thub, sPang tsi do bo und Sum tek. Zu finden sind diese nur in
Tibet auf einer Seehthe zwischen 3500 und 5400 Metern:

1. gNag chung (Gentiana urnula) — Diese ist sehr selten und wachst in Tibet auf
ungefahr 5400 Metern. Sie sieht aus wie ein Stempel und ist gut gegen

Vergiftungen, die Reinigung des Korpers und beendet Durchfall.

Foto 10: Gentiana urnula
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)

84



TEIL I1I: THERAPIE IN GSO BA RIG PA

2. Utpal ngon po (Meconopsis simplisfolia) — Diese wird oft verwendet und auch in

Darjeeling®* angebaut.

Foto 11: Meconopsis simplisfolia
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)

3. Ri skon tsi dmar (Corydalis hendersonii) — Diese hilft gegen hohen Blutdruck und

gegen chronische Magengeschwiure, wird jedoch nicht in der Medizin verwendet.

Foto 13: Corydalis hendersonii
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)

214 Sjehe Punkt 8.2.1.
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4. dKar po chig thub (Soroseri species) — Diese gehort zu den gefédhrdeten Arten und
ist sehr schwer zu finden, da sie sehr klein ist und nur in Tibet wéchst. Deshalb wird
sie normalerweise auch nicht fur die Medizin verwendet. Sie ist hilfreich gegen

Vergiftungen.

Foto 12: Soroseri species
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)

5. sPang tsi do bo (Pterocephalus hookeri) — Diese wird gegen chronisches Fieber

angewandt und ist ebenfalls sehr gefahrdet. Sie ist auch selten in Nepal zu finden.

Foto 14: Pterocephalus hookeri
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)
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6. Sum tek (Saxifraga umbellala) — Diese wachst nur in Tibet und wird fur Probleme

mit Nieren verwendet.

Foto 15: Saxifraga umbellala
(Dr. Norbu 06.09.2010/6:43)

8.3. Trocknung bzw. Lagerung

Das Trocknen der Krduter ist ein wichtiger Schritt im Herstellungsprozess der tibetischen
Arzneien. Dadurch wird das Verfaulen verhindert, was eine gute Qualitat sichert. Weiters
wird gewabhrleistet, dass sich die Kréauter nicht verandern, etwa verformen oder verbrennen
etc.

Vor dem Trocknen werden die medizinischen Pflanzen geschnitten und zerstampft.

Werden die Arzneien flr bzw. gegen heil’e Krankheiten benutzt, sollten die Kréuter an einem
kiihlen Ort lagern — abseits von Sonne und Feuer. Sie sollten aulRerdem in grolRen Hohen
gesammelt werden. Bei Arzneien, die gegen kalten Krankheiten verwendet werden, ist das
Gegenteil der Fall — die Krauter sollten in der Sonne trocknen und nicht an einem kalten oder
windigen Platz. Diese sollten in niedrigeren Gebieten gesammelt werden (Khangkar 1982: 3;
Topgay 1980: 33, 51).

Unter keinen Umstdnden sollten die Heilkrduter mit Rauch, Feuchtigkeit oder anderen
Arzneien in Berihrung kommen (Topgay 1980: 32).
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8.4. Reinigung der Krauter

Hier féllt das Entfernen von Schmutz und anderen Dingen, die die Reinheit der Pflanze
storen, an. Ein gewisser Teil der Reinigung wird schon beim Sammeln der Kréuter
vorgenommen; die Hauptreinigung erfolgt jedoch erst spater.
Der wichtigste Teil des Prozesses besteht aus der Entgiftung einzelner Krauter und das
Wissen darlber wird meist mundlich weitergegeben. Die Entgiftung bezieht sich in erster
Linie nicht auf Gifte, die sich in den Pflanzen befinden, sondern auf Teile, die dem
menschlichen Verdauungssystem schaden konnten. Beispielsweise wird von Wurzeln die
Aussenhaut, vom Stamm die innere Rinde, vom Stangel die Gelenke, von den Blattern die
Blatterhalme und von den Blumen die Kelchblatter entfernt. Der Milchsaft wird mit Butter
erhitzt und langsam gekdochelt. Die Gifte werden durch den Dampf entfernt. Saft und Samen
mussen nicht entgiftet werden. Bei der Rinde wird die duRere Lage abgekratzt (Bradley 2010:
148; 149).
Folgende Methoden der Reinigung sind die gebrauchlichsten:

Selektion: Verunreinigungen und Teile, die unbrauchbar fir Arzneien sind, werden

entfernt.

Sieben: Dreck, Asche und Bruchstiicke werden entfernt.

Fegen: Leichtere Teile, die fur die Arzneien nicht verwendet werden, sind zu

entfernen.

Kratzen/schaben: Ein Messer oder anderes Instrument wird verwendet um Haut oder

Haare zu entfernen, die nicht gebraucht werden.

Zertrimmern: Bei einigen Zutaten muss der Kern zerkleinert werden.

Waschen: Wasser wird genutzt um unter anderem Staub zu entfernen.

Spulen: Weitere Unreinheiten und Gifte werden weggespuilt.

Kochen: Wasser wird hinzugefiigt, gefiltert, gekocht und verdampft um eine Paste zu
erhalten (Yan 2005: 198).

Schneiden: Ein Messer oder eine Axt schneidet eine harte Arznei in kleine Stlcke, die
danach zerhackt werden.

Reiben/schleifen: Harte Zutaten wie Muscheln und Mineralien werden mit einem

Steinroller zerkleinert.
Fliegend: Um die speziellen Bedurfnisse der Praxis zu erflllen, sollten einige

Arzneien zu Pulver verarbeitet werden und kdnnten dabei versehentlich auch zerstaubt
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oder in der Luft verstreut werden. Um dies zu verhindern wird die ,,Fliegende
Methode” angewandt. Es gibt davon zwei Arten:
Wasserfliegen: Die Zutaten werden in einen Morser gegeben, Wasser
hinzugefugt und zu einer Masse vermischt. Das Resultat wird danach in einen
Behélter gegossen und noch einige Male mit Wasser vermischt. Danach sollte
es eine Zeit lang ruhen.
Trockenfliegen: Die Zutaten werden in eine Kugelmiihle gegeben und zu
einem Pulver vermischt, ohne Wasser hinzuzufigen.
Braten: Die Pflanzen werden in einen eisernen Topf gegeben und erhitzt, bis die
richtige Mischung entsteht.

Mit Sand gebraten: Sand wird in einen eisernen Topf gegeben und mit Feuer erhitzt.

Wenn die Hitze gleichmaRig verteilt ist, werden die Krauter hinzugegeben und noch
einmal gebraten bis sie knusprig werden.

Austreiben: Die Zutaten werden in ein Anthrazitfeuer gebrannt, bis der gewunschte
Zustand eintritt.

Indirektes Austreiben: Die Arzneien werden in einen eisernen Behélter gegeben und

mit einem anderen kleinen Topf abgedeckt; die Enden werden mit gesalzenem
Schlamm versiegelt, der Topf auf das Feuer gestellt und bis zum gewdiinschten Zustand
gekocht. Um den richtigen Garpunkt zu erkennen, werden ein paar Kérner Reis auf ein
weiles Papier gelegt, wenn diese gelb werden, ist der Prozess beendet.

Verarbeiten: Einige Arzneien kdnnen mit anderen groben oder nebensédchlichen
Materialien ergdnzt werden, um Gifte oder Nebeneffekte zu vermindern (Yan 2005:
199).

8.4.1. Beispiele der Reinigung

Fast alle Juwelen- und Edelsteiningredienzien miissen zuerst gereinigt werden:

Ein Beispiel fur diese Entgiftung ist Turkis, der fur unterschiedlichste Arzneien verwendet

wird. Dieser wird zu Pulver verarbeitet und durch drei verschiedene Stadien der Entgiftung

von den unreinen Auswirkungen auf den menschlichen Korper gereinigt. Danach wird der

Tarkis mit zwanzig bis funfundzwanzig Ingredienzien vermischt.

Ein anderes Beispiel ist Gold: Es besitzt drei Arten, die in der Medizin verwendet werden

konnen. Die erste heildt tsoma und ist braun rétlich-gelb. Der zweite Typ ist rein gelb und der

dritte ist das weil} gefarbte Gold. Wiirde man Gold verwenden wie es ist, ware es giftig. Um
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dies zu vermeiden, gibt es einen speziellen Reinigungsvorgang: Das Gold wird zuerst in ein
dinnes Papier gepackt, mit Ton umgeben und dieses danach in ein Kohlefeuer gelegt.
Anfangs hat der Ton eine erdige Farbe, am Ende der Brennzeit wird er rot. Danach wird der
Ton aus dem Feuer genommen, abgekihlt und das Gold herausgegeben. Die Farbe von
diesem ist nach wie vor gelb, wird es aber beriihrt, zerfallt es zu Pulver. Dies ist das Zeichen,
dass das Gold nun gereinigt ist.

Ein weiteres Beispiel ist der Opal, der vor allem in Australien bekannt ist: Opal ist ein
Starkungsmittel fir alle Krankheiten, wird jedoch vor allem dazu verwendet sich vor
negativen oder bosen Geister zu schitzen bzw. diese zu vertreiben. Opal reinigt aullerdem alle
Stérungen der Leber wie Krebs, Vergiftungen oder Zirrhose (Khangkar 1982: 7ff.).

Ein drittes Beispiel ist Quecksilber, das geschmolzen wird. Es wird dafiir in einen speziellen
Topf gegeben. Die erste beigemengte Ingredienz ist schwarzer Pfeffer und danach eine Sorte
weilBer Erde. Diese werden gemahlen, in gleichen Mengen mit Quecksilber vermischt und
danach gekocht. Die beigemengten Zutaten haben die F&higkeit, die Gifte des Quecksilbers zu
absorbieren. Anfangs ist Quecksilber wei3, am Ende wird es schwarz-blau, da die gesamten
Gifte in die anderen Ingredienzien gezogen wurden. Danach wird das Quecksilber mit Wasser
vermengt, gekocht, drei weitere Ingredienzien werden hinzugefiigt und das Wasser vom
Quecksilber getrennt. Am Ende wird das Quecksilber mit Sesam- oder Senfél vermischt (ein
Teil zu zwei Teilen) und zusammen gekocht. Das Ol wird abgeseiht und das Quecksilber
wiederum mit gelbem Schwefel vermischt. Wenn Farbe und Geruch verschwunden sind, ist
auch das letzte Gift aus dem Quecksilber und gleichzeitig auch aus dem Schwefel extrahiert
worden. Zuerst wird daher das Gift aus dem Schwefel entzogen, zu einem Pulver verarbeitet
und danach mit dem heilRen Quecksilber vermischt. Das daraus entstandene Quecksilber heif3t
bTso thal (Tso thal) (Khangkar 1986: 184, 185).

Substanzen, die nicht geschmolzen werden kénnen, sind unter anderem Turkis, Lapis Lazuli
und Koralle. Sie werden alle gleich behandelt:

Bevor diese Substanzen in Wasser gegeben werden, wird das Wasser mit bestimmten
Arzneien vorbereitet und eine Stunde lang gekocht. Danach wird das Wasser weggegossen.
Das Wasser wird wieder aufgesetzt und eine andere Sorte Arznei, abstammend von einer
Blume, ins Wasser gegeben. Die Steine werden ins Wasser gegeben, gekocht und danach
zwei Mal mit kalten Wasser (bergossen. Getrocknet werden sie auf reiner, von Tieren
unberthrter Erde. Insgesamt missen die kostbaren Substanzen mit flinfundzwanzig

Ingredienzien vermischt werden um fertige Pillen herzustellen (Khangkar 1986: 186).
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8.5. Die sechs ,,Konigsarzneien”

Diese ,,Konigsarzneien” wirken auf die sechs wichtigsten Organen im menschlichen Koérper.
Fir das Herz wird Muskat verwendet, fur die Leber Safran, fur die Milz schwarzer
Kardamom und fur die Nieren weil3er Kardamom. Die fiinfte Arznei betrifft tsota, das ,,Leben
geben bedeutet und eine mentale Energie darstellt. Verliert eine Person diese Energie, kann
also zum Beispiel ihre Gedanken nicht kontrollieren oder ist unglucklich, werden Nelken
verwendet.

Die sechste Konigsarznei befasst sich mit den Lungen und wird chuan genannt, das aus zwei
Arten besteht. Die eine wird aus den Verbindungsstiicken des Bambus gewonnen und heif3t
mo chuan. Die andere Art ist tsa chuan und wird auf hohen Bergen gesammelt. Sie stammt
aus Schnee, der vom Wind weggeblasen und in die Erde zuriickgebracht wurde, wo er nicht
schmilzt und &hnlich wie Milchpulver Gbrigbleibt.

Um diese Substanzen als Arznei zu verwenden, sollten sie in gleichen Teilen kombiniert
werden um die Organe gleichermal3en zu heilen. Sie werden generell vorbeugend verwendet;
therapeutisch werden sie bei einer Erkrankung verwendet und um Energien
wiederherzustellen (Khangkar 1982: 9).

8.6. Anwendung der Krauter

Bei geringeren Storungen des menschlichen Korpers reicht es, ausschlieRlich mit Krdutern zu
therapieren. Bei schwerwiegenderen Problemen werden die Krduter mit Mineralien oder
Juwelen kombiniert. Daflr gibt es unterschiedlichste Wege, um die einzelnen Substanzen der
Medizin miteinander zu kombinieren (Khangkar 1982: 4).

8.7. Materia Medica Department

8.7.1. Hauptaufgaben

Dieses Department war zuerst ab 1980 gemeinsam mit dem Clinical Research Department im
so genannten Research and Development Department eingegliedert, bis es 1994 als eigenes

Ressort gegrindet wurde. Insgesamt arbeiten in diesem Institut zur Zeit ein Kunstler, drei

medizinische Thangkamaler und funf Arztinnen.
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Naheres habe ich wéahrend meinen beiden Interviews mit Dr. Tsering Norbu erfahren, der sich
viel Zeit genommen hat, um meine Fragen zu beantworten.

Die wichtigste Arbeit des Departments ist die Forschung tiber Pflanzen. Jeden Juni und Juli
sind die Arztlnnen in verschiedenen Orten, zum Beispiel in Manali oder Stidindien unterwegs,
um Pflanzen zu sammeln und diese nach Dharamsala zu bringen. Bis heute waren die
Arztinnen bereits in Sikkim, Ladakh und Teilen Tibets - haben also beinahe alle Regionen des
Himalayas besucht. Dieses Jahr ging es in die N&he von Delhi, da es hier medizinische Baume
gibt, die noch unbekannte Wirkungen haben sollen. Auf diesen Reisen werden von den
medizinischen Pflanzen Proben mitgenommen und im so genannten Herbarium gesammelt.
Dieses wurde 1990 gegriindet und beherbergt zur Zeit ungefahr 2500 Pflanzen.

Waéhrend der Exkursionen werden auch Fotos gemacht, um die Pflanzen spéter identifizieren
zu koénnen. Es wird jedoch vor allem auf die Malereien Wert gelegt, da nur durch diese
Pflanzen mit ihren einzelnen Fasern und Wurzeln genau dargestellt werden konnen. Fotos
hingegen eignen sich besonders flr die Darstellung von Mineralien. Trotzdem hat das
Department mehr als 300 Fotos in ihrem Repertoire (Dr. Norbu 1 26.07.2010: 1ff.).

Dass bei Exkursionen auch Probleme auftreten kdnnen, zeigt dieses Beispiel:

Vom 7. bis 21. August 2009 begab sich ein Team des Departments nach Nepal, genauer
Mustang, wurde jedoch wieder zuriickgeschickt, ,,[because] the area was restricted due to
political turmoil and environmental protection.” Dr. Norbu erklarte anlasslich seines
Interviews, dass ihnen die Nepalesen keine Erlaubnis erteilten in diese Gegend zu fahren, da
China sich dagegen aussprach (Men Tsee Khang 2009: 9; Dr. Norbu 1 26.07.2010: 2).

Eine wichtige Aufgabe dieses Instituts ist die Qualitatskontrolle. Gepruft werden die
qualitative und quantitative Zusammenstellung aller Inhaltsstoffe, der Herstellungsprozess,
das Material am Anfang und wéhrend der Erzeugung sowie das fertige Produkt (Materia
Medica 11.08.2010/11:06).

Ein wichtiges Ziel des Departments ist es auch, Menschen (zum Beispiel in Ladakh) tber die
richtige Verwendung der Pflanzen zu unterrichten und Arztinnen die richtige Identifizierung
zu zeigen. Diese werden von Dr. Norbu ,,like healers not like real doctors” bezeichnet. Oft

verwechseln sie &hnlich aussehende Pflanzen miteinander und sorgen so fiir Verwirrung.
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Auch in Tibet gab es bezuglich der richtigen Verwendung durch die Teilung®® in die
nordliche (Byang) und sudliche (Zur) Schule, die eine unterschiedliche Identifizierung der
Pflanzen annehmen, Probleme (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 9).

In hoher gelegenen Gebieten gibt es heutzutage noch immer etwa 200 medizinische Pflanzen,
die schwer zugénglich sind und daher noch nicht wissenschaftlich analyziert wurden. Dies zu
andern ist ein weiteres Ziel des Instituts. Es arbeitet dabei unter anderem mit dem

botanischen Institut der Universitat Wien zusammen (Dr. Norbu 1 26.07.2010: 4).

Die Veroffentlichung von Werken uber die korrekte Identifizierung von tibetischen
Medizinpflanzen ist eine weitere Tétigkeit des Departments. Der erste Band davon wurde
1999 mit dem Titel ,,Clear Mirror of Tibetan Medical Plants” publiziert; der zweite Band im
Jahre 2007. Insgesamt sollen sechs Bénde vertffentlicht werden. Fir den dritten und vierten
Band haben bereits zwei Kinstler die Malereien fertig gestellt. Es fehlen jedoch noch die
Erklarungen zu den einzelnen Pflanzen, die von Dr. Dawa®'® personlich geschrieben werden.
Nur der erste Band ist bereits auf Englisch veroffentlicht, der zweite wird in einigen Monaten
folgen (Dr. Norbu 1 26.07.2010: 1ff.).

Die Pharmazie des Men Tsee Khang kauft die Rohmaterialien schon seit einigen Jahren von
einem Markt in Amritsar, manchmal auch von Delhi, Kaschmir und Sringagar. Diese Pflanzen
werden zum Men Tsee Khang geschickt, dort Gberpriuft und bei mangelnder Qualitat
zuriickgeschickt.

Das Materia Medica Department arbeitet mit der Pharmazie des Men Tsee Khang zusammen
um die medizinischen Pflanzen zu identifizieren und die Qualitat der Roharzneien zu erhalten.
Die Pflanzen werden im traditionellen Weg untersucht; das bedeutet dass vor allem der
Geruch, der Geschmack und das Aussehen zu analysieren sind. Sollten Pflanzen einen
falschen Geschmack haben, werden sie an den Absender, also an den Markt zurlickgesandt
und neue angefordert. Es kann vorkommen, dass bei einigen Pflanzen von den Handlerinnen
die Ole entfernt und diese jemand anderem verkauft werden, bevor sie zum Men Tsee Khang
gelangen. Dadurch verlieren die Pflanzen jedoch ihre Wirkung. Vor allem bei Safran kommt
dies vor. Auch bei manchen Friichten muss genauer nachgesehen werden, da es mdglich ist,
dass diese funf oder sechs Jahre gelagert werden, bevor sie an den Men Tsee Khang verkauft
werden. Dann geht die gesamte Wirkung verloren (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 2).

21> Siehe Punkt 4.1.
218 \/ormaliger Direktor des Men Tsee Khang
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Wenn die Echtheit der Pflanzen Uber den traditionellen Weg nicht festgestellt werden kann,
werden auch wissenschaftliche Methoden angewendet. Dies ist in einem Kkleinen Labor
maoglich, das mit chemischen Mitteln fur Klarheit sorgen soll. Die Ausstattung des Labors ist
jedoch beschrankt (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 2).

9. PHARMAZIE

9.1. Institutionalisierung der Arzneienherstellung — ein Ausblick

Die Herstellung der Medikamente hat sich in den letzten Jahren grundlegend verandert. Dies
ist vor allem dem Erscheinen der Industrialisierung und ihrer Folgen (Verschmutzung,
Bevolkerungswachstum, Tourismus und Stadtebildung) zuzuschreiben. Nicht nur die
Beziehung zwischen Mensch und Natur hat sich dadurch verandert, sondern auch die Umwelt
selbst. Der Ruckgang verschiedener Pflanzen auf der einen Seite und die immense Nachfrage
auf der anderen Seite fuhren zu einem der groRten Probleme in gSo ba rig pa — dem
Austausch der richtigen Pflanzen durch ahnliche Arten (Pordie 2002: 6ff.).

Hofer (2005) berichtet von einem weiteren Problem. Heutzutage sammelt (fast) kein
Arzt/Arztin in Ngamring mehr selbst die Zutaten fir die Arzneien. Dadurch verlieren
Arztinnen ihr umfassendes, praktisches Wissen Uber das Sammeln und Herstellen der
Arzneien und werden von Leuten abhédngig, die ihnen die wichtigen Ingredienzien zukommen
lassen. So werden die notwendigen Pflanzen von Sammlerinnen aus den umliegenden
Dorfern gepfliickt und teuer an die anwesenden Arztinnen verkauft.

Die Nachfrage fur tibetische Ingredienzien wachst nicht nur in den landlichen Gebieten
Tibets, den angrenzenden chinesischen Provinzen und Ladakh, sondern auch in anderen
Landern der Welt. Dies hat eine enorme Veranderung ihrer Herstellung, Verfligbarkeit und
Erschwinglichkeit zur Folge.

So verstarkt sich diese Institutionalisierung auch durch die wachsende Popularitat, die gSo ba
rig pa in den westlichen L&ndern erféhrt und die zu einer immer starker werdenden Nachfrage
fir Arzneien fihrt. Viele chinesische Konzerne (zum Beispiel in Lhasa) spezialisieren sich
bereits auf den Export der Arzneien, da in den westlichen Landern mehr Profit zu machen ist.
Die Preise steigen dementsprechend an. Dadurch sind Arzneien fiir tibetische Arztinnen nicht

mehr im bisherigen Umfang verfugbar und werden immer teurer. Die Kosten der Arzneien
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wirken sich natdrlich auch auf die Kosten der Behandlung aus - ein Arztbesuch koénnte so in
Zukunft fur die &rmere Bevolkerung unbezahlbar werden.

Die Standardisierung der Arzneienherstellung wird auch dadurch verstéarkt, dass die einzelnen
Herstellungsschritte aufgeteilt werden, wodurch Expertenwissen entsteht, das Arztinnen bzw.
alle Abnehmerlnnen der Arzneien abhangig macht. Zu hohe Preise kénnten dazu fihren, dass
es privaten Arztinnen unmoglich gemacht wird zu praktizieren (Hofer 2005: 148).

Im Men Tsee Khang in Dharamsala stellt sich eine andere Situation dar. Das tibetische
Medizinsystem wird vor allem im Westen immer bekannter bzw. bedeutender und ist somit
ein wichtiges Prestigeprojekt der tibetischen Exilregierung. gSo ba rig pa wird hier als
Reprasentation der tibetischen Kultur angesehen, die es den Exiltibeterlnnen ermdglicht, die
eigene Gesellschaft wieder aufzubauen (Pordie 2002: 10). Arztbesuche und Arzneien werden

den Patientinnen daher nahezu kostenlos®!’

zur Verfugung gestellt und durch die eigene
Pharmazie ist es den Arztinnen moglich, die Arzneien selbst herzustellen (Dr. Dachoe

07.2010:9).

10. THERAPIE

Heutzutage werden in den tibetischen Kliniken zumeist die hier angeflhrten drei
Therapiemethoden verwendet: Pillen, Sud und Pulver. Daher liegt auch in der Arbeit das
Hauptaugenmerk auf ihnen:

10.1. Pillen

99 Prozent der verwendeten Arzneien bestehen aus Pillen. Dieser hohe Prozentsatz zeigt die
grolle Bedeutung von ihnen an: verwendet werden circa 250 verschiedene Arten (Bradley
2010: 157, 159).

Pillen wirken langsam und brauchen etwa 24 Stunden um voll wirksam zu werden. Dr.
Sangmo hat die Arbeit mit den tibetischen Arzneien so widergegeben: ,,Patients need patience
to take tibetan medicine you know it’s herbal it means effect very slowly” (Dr. Sangmo

23.07.2010: 14).

217 Sjehe Punkt 10.4.1.
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10.1.1. Herstellung

Eine Pille setzt sich aus der Konigsingredienz, Ministerstoffen und mitarbeitenden sowie
dienenden Inhaltsstoffen zusammen.

Die Haupt- bzw. Kdnigsingredienz erzeugt die wichtigste Wirkung fur die Zusammensetzung.
Sie wird von den Ministerinhaltsstoffen sowie den beiden letztgenannten Zutaten untersttzt,
die passende Geschmacker, Veranlagungen und Effekte mit sich bringen. Diese missen
aufeinander abgestimmt sein um ein zufriedenstellendes Resultat zu erzielen und mdgliche
Komplikationen der Erkrankung zu verhindern. Dies ist das essentielle Prinzip fur die
Anwendung von gSo ba rig pa (Yan 2005: 178).

Alle Ingredienzien werden zuerst gemischt und zu einem Pulver verarbeitet. Dies muss richtig
gemacht werden, da sonst die einzelnen Inhaltsstoffe nicht miteinander harmonieren und
daher nicht helfen. Danach wird das Gemisch einen Tag lang gelagert und die Medizin
gefertigt. Dies ist auch mit Maschinen mdglich. Danach werden die fertigen Pillen in
Baumwollstoff gewickelt, wobei dieser von je einer Person auf beiden Seiten gehalten wird.
Durch die Bewegungen rollen die Pillen von einer auf die andere Seite. Dieser Vorgang
dauert einen ganzen Tag. Damit die Pillen hart werden, wird ihnen Luft entzogen. Wurde dies
nicht gemacht werden, konnten Bakterien in die Pillen gelangen und sie verderben (Khangkar
1986: 187, 188).

Mineralien werden zuerst zu Pulver verarbeitet, danach mit Erde vermischt und in einem
befeuerten Ofen erhitzt. Dafr ist viel Erfahrung von Noten, denn schon kleine Fehler kdnnen
die Inhaltsstoffe unbrauchbar machen (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 16).

Wie viele Inhaltsstoffe in eine Pille bzw. Arznei gegeben werden, ist allgemein bekannt, sie
kann aus einer Kombination von drei bis 157 Inhaltsstoffen bestehen. Welche Menge jedoch
von jedem einzelnen Ingredienz verwendet wird, ist ein Geheimnis (Bradley 2010: 8).

Eine neue Packmaschine ist seit einem Jahr im Einsatz: Diese automatische Full- und
Versiegelungmaschine besitzt ein elektronisches Zéahlsystem und verpackt 10-15 laminierte
Beutel pro Minute (Men Tsee Khang 2009: 13).

Medikamente werden nach der Fertigstellung nach Indien und Nepal versandt, sowie zu
Patientlnnen, denen tibetische Arztinnen (iber Internet Pillen verordnen (Pharmazie
11.08.2010/10:58).
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10.1.2. Die Juwelenpillen

In gSo ba rig pa werden zu den normalen Arzneien wie Sud, Pulver und Pillen noch acht so
genannte ,,precious pills” oder Juwelenpillen hinzugezahlt. Diese werden bei besonders
schweren Erkrankungen oder als Geschenk verwendet. Vor allem in Tibet sind sie sehr
gefragt, obwohl sie auch in Lhasa hergestellt werden. Das besondere an den Juwelenpillen aus
Dharamsala ist jedoch, dass sie vom Dalai Lama personlich gesegnet wurden und daher
zusatzlich zu den Inhaltsstoffen noch eine weitere Kraft beeinhalten.

Seit einem Jahr hat sich die Verpackung der Juwelenpillen geandert. Sie werden nicht mehr
einzeln in eine kleine Plastikbox gehullt, sondern 10 Pillen befinden sich nun in einer Box.
Erzeugt werden sie nun nicht mehr per Hand, sondern per Maschinen. Dies soll eine

schnellere und saubere Herstellung ermdoglichen (Dr. Dachoe 07.2010: 1).

Foto 16: Juwelenpillen — alte (oben rechts) und neue Verpackungen

Die Pillen werden alle auf die gleiche Weise eingenommen: Eine Nacht bevor sie verwendet
werden, ist es ratsam, einen lauwarmen Sud, der aus sieben verschiedenen Getreidearten
besteht, einzunehmen, um die korperlichen Kanéle zu 6ffnen. Danach wird die Pille in einem
Glas zerdrickt, etwas heilles Wasser dazugegeben und tiber Nacht stehengelassen. In der Frih
wird alles mit dem Ringfinger umgerihrt und getrunken. Bevor die Medizin eingenommen
wird, sollte noch das Mantra des Medizinbuddhas und von Avalokitesvara®® so oft wie
maoglich rezitiert werden. Nach der Einnahme wird noch ein Glas mit heiBem Wasser

218 Sjehe Anhang |
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getrunken. Danach sollte sich der/die PatientIn ins Bett legen und sich warm halten. Nach
einer Stunde wird weiters noch ein Sirup aus geléstem Safran eingenommen um den
medizinischen Effekt zu erhalten. Auler in Notfallen werden die Juwelenpillen nur an Voll-
und Neumondtagen eingenommen.

Danach sollten flr einige Zeit rohes Gemise, Frichte, Fisch, Eier, Huhn, sowie saure
Getranke, Alkohol, Knoblauch, Zwiebel und scharfes Essen vermieden werden. Auch
anstrengende korperliche Betéatigungen und Geschlechtsverkehr sind in den nachsten Tagen

zu unterlassen. Genannt werden die acht Juwelenpillen folgendermalen:

10.1.2.1. Rin chen grang sbyor ril nag chen mo (Rinchen drangjor rilnag chenmo)

Die Pille besteht aus mehr als 140 Inhaltsstoffen, die u.a. aus bTso thel, verschiedenen
Mineralien und Metalle wie Silber, Gold, Sapphir, Turkis und Kupfer sowie Crocus sativus,
Myristica fragrans und Terminalia species etc.

Generell wirkt diese Pille gegen Magenprobleme, Anlagerung von Blut in der Leber, Magen-
Darmkrampfe, Erbrechen von braunem Blut, blutbefleckten Stuhl, Herzkrankheiten, Arthritis,
Aszites, Gicht, LymphgefaBstorungen, Lebensmittelvergiftungen, Blut- und Eiterlasionen und
versehentliche Einnahme von giftigen Substanzen. Weiters wird sie auch gegen Kolik,
Durchfall, Lepra, Diphterie, bdsartige Geschwulste und infektidse Krankheiten eingesetzt.
Eine gesunde Person gebraucht diese Pille, um die Sinnesorgane zu klaren, die Knochen und
die korperlichen Kanéle zu stérken sowie aus Grunden der Verjingung und Vitalitat (Dr.
Dachoe 07.2010: 9).

10.1.2.2. Rin chen mang sbyor chen mo (Rinchen mangjor chenmo)

Diese Pille besteht aus 50 verschiedenen Inhaltsstoffen, die u.a. aus bTso thel, verschiedenen
Metallen und Mineralien, sowie Syzigium aromaticum, Muyristicia fragrans und Elettaria
cardamom etc. besteht.

Sie wird gegen Magen/Darmkrdmpfe und generelle Krampfe die durch unvertragliches Essen
entstehen, Bad kan/sMug po-Stérungen, Fieber und verstopfte Kandlen durch heies und
ranziges Essen eingenommen. Sie wird auch gegen verschiedene Arten von Odemen und als
Gegenmittel zu unterschiedlichen Giften verwendet.

Eine gesunde Person kann diese Pille verwenden um Stérke zu erlangen und zur Verjiingung
(Dr. Dachoe 07.2010: 10).
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10.1.2.3. Rin chen btso bkru zla shel chen mo (Rinchen tso tru dashel chenmo)

Diese Pille setzt sich aus 50 verschiedenen Inhaltsstoffen zusammen, die u.a. aus bTso thel,
Metallen wie Eisen und Silber etc. sowie Strychonos nuxvomica, Holarrhena antidysenterica
und Syzygium aromaticum etc. beinhalten.

Sie wirkt gegen Kopschmerzen, die durch Leber- und Magenprobleme entstehen, Durchfall,
Erbrechen mit verfaultem Blut, abdominale Krampfe und Fieber. AuBerdem ist es gegen
Magen- und Leberschmerzen, Abmagerung, Ausdiinstung und Verlangen nach Schatten sowie
Tréagheit, Schmerzen und Taubheit im unteren Teil des Kdrpers und Trockenheit der Zunge
und des Mundes. Aulierdem wirkt sie gegen Atemprobleme, Schmerzen im Brustkorb und in
der Herzregion, Leiden durch exzessiven Alkoholkonsum, ranziges, heiles und scharfes
Essen, Appetitlosigkeit, geschwollenen FiRen, abdominalen Tumoren, Abszesse und
Haarausfall. Weiters ist sie ein Gegenmittel zu Vergiftungen.

Eine gesunde Person nutzt diese Pille um sich zu starken und den Korper zu verjingen (Dr.
Dachoe 07.2010: 11).

10.1.2.4. Rin chen gyu rnying nyer Inga (Rinchen yu nying 25)

Die Pille besteht aus circa 25 Inhaltsstoffen die Mineralien und Metalle wie Tirkis, Eisen
sowie Crocus sativus, Terminalia chebula, Terminalia belerica, Emblica officinalis und
Adhatoda vasica etc. beinhalten.

Sie wird gegen Leberschmerzen, Abmagerung, starren Nacken, Kopfschmerzen, Nasenbluten,
Magenschmerzen, Lethargie und bitteren Geschmack im Mund, sowie gegen
Fleischvergiftung, Alkoholismus und Zirrhose verwendet.

Eine gesunde Person benutzt sie um die oben genannten Krankheiten zu vermeiden (Dr.
Dachoe 07.2010: 12).

10.1.2.5. Rin chen byu dmar nyer Inga (Rinchen jumar 25)

Diese Pille besteht aus 25 Inhaltsstoffen, darunter Metalle wie Lapis Lazuli sowie Carthamus
tincorius, Crocus sativus, Myristica fragrans und Myrobalan.

Diese wird gegen Kopfschmerzen, starren Nacken, Gesichtslahmung, Taubheit, Zittern oder
Anspannung, verstopfte Blutkandle und Blutkreislauf verbunden mit Bluthochdruck
verwendet. Weiters kommt sie bei Epilepsie und Gehirn- sowie Nervensystemstérungen und
Schmerzen bei Arthritis und Gicht zur Anwendung.

Eine gesunde Person nutzt diese Pille um den oben genannten Krankheiten vorzubeugen (Dr.
Dachoe 07.2010: 13).
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10.1.2.6. Rin chen ratna bsam 'phel (Rinchen ratna samphel)

Sie besteht aus 70 verschiedenen Inhaltsstoffen, die sich u.a. aus bTso thel, Silber, Gold sowie
Bamboo concretion, Carthamus tinctorius, Terminalia chebula, Amomum subulatum etc.
zusammensetzen.

Die Pille wird gegen Bluthochdruck, Kopfschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen, Ohnmacht,
Schwierigkeiten bei Dehnung der Glieder, Gesichtslahmung, unklare Sprache,
Gedachtnisverlust, hohen Blutdruck, Inkontinenz, Herzstérungen, starren Nacken, rLung-
Storungen des Herzens, Epilepsie, Vergiftungen, Gicht sowie Blockaden des Blutkreislaufes
gebraucht.

Eine gesunde Person nimmt sie ein um oben genannte Krankheiten zu vermeiden und um den

Kdorper zu starken und zu verjlngen. (Dr. Dachoe 07.2010: 14).

10.1.2.7. Rin chen lcugs ril chen mo (Rinchen seljed charkril chenmo)

Die Pille besteht aus 40 Inhaltsstoffen, die sich aus Eisen, Safran und Myrobalan etc.
zusammensetzen.

Sie ist gegen grauen Star, Lichtempfindlichkeit, trockene Augen, Intoleranz gegentber Wind,
allgemeine Augenerkrankungen, Anamie, Ausschlage und Pickel sowie chronische Gelbsucht
zu verwenden.

Eine gesunde Person benutzt sie, um von den oben genannten Krankheiten verschont zu
bleiben (Dr. Dachoe 07.2010: 15).

10.1.2.8. Rin chen thsa sbyor chen mo (Rinchen tsajor chenmo)

Sie besteht aus 44 Inhaltsstoffen die bTso thel, Hibiscus abelmoschus, Piper longum und
Zingiber officinalis etc. beeinhalten.

Die Pille wird dazu gebraucht, Arthritis, Gicht, Abszesse, Lepra und bosartige Tumore zu
behandeln. Auch werden verstopfte Kanile, Tumore und generelle Odeme behandelt und
reduziert Eiter.

Eine gesunde Person nimmt sie ein, um oben genannte Krankheiten zu vermeiden (Dr.
Dachoe 07.2010: 16).

10.2. Sud

Der Vorteil dieser Medizin ist, dass die Inhaltsstoffe nach der Nahrungsaufnahme schnell

absorbiert und sofort wirksam werden. 55 verschiedene Kombinationen aus Pulver werden in
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den medizinischen Texten erwahnt, heutzutage jedoch nur zwei verwendet (Bradley 2010:
156).

Vor einigen Jahrhunderten wurde in Tibet nur Sud als Medizin verwendet. Dadurch war die
Wirksamkeit rau und die Qualitat schwer. Dies konnte zu Problemen bei der Verdauung
fihren. Erst durch den Handel war es moglich auch Medizin aus unteren Hohenlagen zu
erlangen und die beiden Medizinarten zu kombinieren. Die Arzneien anderten so ihre
Wirksamkeit und wurden weicher (Dr. Norbu 2 29.07.2010: 4ff.).

M-99 agarasy (Trul-thang)

USE AND ACTION

“Pressure of rlung and blood in the
upper back.

-Contagious and febrile diseases,
.Cough,

-Fever acompained with rlung.
-Prevents common cold from spreading

Foto 17: ’Phrul thang

Heute werden zwei verschiedene Arzneien als Sud verwendet: ‘Phrul thang®® und Nor bu
bdun thang (Norbu din thang). Ersterer ist hilfreich gegen Husten, Fieber, das von rLung
begleitet wird, Durst, ansteckende und fieberhafte Erkrankungen, Schmerzen durch rLung und
Blut im oberen Riickenbereich und verhindert auBerdem die Ausbreitung einer gewohnlichen
Erkaltung. Zweitere wird gegen alle Arten von Fieber (unreifes, reifes und zerstreutes) sowie
Fieber assoziiert mit rLung angewendet.

Beide Arten waren vor ungefédhr 10 Jahren noch Pillen, wurden jedoch danach zu Sud
veréndert (Dr. Tsomo 07.2010: 12; Museum 26.07.2010 Foto C).

Zubereitet wird Sud dhnlich wie Tee, indem ein Beutel in heilRes Wasser gegeben, einige

Minuten ziehen gelassen und danach getrunken wird.

219 Sjehe Foto 17
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10.3. Pulver

Wenn der Sud nicht stark genug ist, wird Pulver verwendet. In den medizinischen Texten

werden 170 verschiedene Formen aufgezéhlt, die heute jedoch meist zu Pillen verarbeitet
werden (Bradley 2010: 157).

Nur flnf verschiedene Pulverarten werden daher in gSo ba rig pa verwendet. Ihre Namen und

Aufgaben sind wie folgt:

1. sMan gcig (Men cig) — Ist hilfreich gegen niedrigen Blutdruck und
Verdauungsprobleme (die Verdauungshitze wird angekurbelt), fordert die korperliche
Starke und sdubert Blockaden der Kandle, die durch Schleim verursacht wurden.

2. sMan gniys (Men nyi) — Dies wird gegen Magenkrampfe, Bldhungen, Verstopfung,
Riilpsen, Erbrechen und die Bad kan/sMug po- Stérung angewendet.

3. sMan gsum (Men sum) — Dieses Pulver hilft, alle Arten von rLung-Stérungen im
Kdrper auszugleichen und wird auBerdem gegen AufstoRen, Gewichtsverlust und
Brustschmerzen eingesetzt.

4. Drags sman bco Inga (Dag men co nga) — Ist hilfreich gegen chronische
Magenprobleme, Krampfe, Durchfall, Probleme durch eine Bad kan/sMug po- Storung
und oftmaliges Aufstol3en.

5. She tze bcu gcig (Se tze cu cig) — Hilft bei Menstruationsproblemen, sowie bei allen
Arten von Uterusproblemen (Dr. Tsomo 07.2010: 12; Museum 26.07.2010 Foto D).

Vor ein paar Jahren wurden die auf Foto 18. gezeigten P&ckchen fir Pulver neu eingefuhrt.

102

M-2 §F TN (Men-nye)

USES AND ACTION
.Badkan smug-po
.Abdominal cramps
.Belching and vomiting
. Gastrodynis
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10.4. Die Arbeit der tibetischen Arztinnen in Dharamsala — ein Beispiel

10.4.1. Gankyi-Klinik

Wahrend meiner Feldforschung verbrachte ich meine erste Woche jeweils von 9.00 bis 13.00
und von 14.00 bis 17.00 Uhr bei Dr. Dachoe in der Gankyi-Klinik. Insgesamt war ich vier
Tage, also 26 Stunden, vom 13. Juli bis 17. Juli 2010 in ihrer Praxis. Dabei konnte ich ihr bei
der Arbeit mit PatientInnen zusehen und wichtige Informationen bekommen.

In dieser Klinik arbeiten insgesamt drei Arztinnen (Dr. Dachoe, Dr. Wangmo und Dr. Dekyi)
sowie eine Kassiererin und drei Frauen in der Pharmazie.

Von 9:00 Uhr bis 9:30 Uhr beten alle Mitarbeiterinnen dieser Klinik im Zimmer von Dr.
Dachoe. Dabei wird auch kurz miteinander geredet und manchmal auch Uber Patientinnen
gesprochen. Danach wird flr alle Mitarbeiterinnen ein stBer tibetischer Tee gebracht und die
Arbeit kann beginnen (Dr. Dachoe 07.2010: 5).

Rezepte gibt es in dreifach-farblicher Ausfiihrung: Griin wird fur arme Menschen, Menschen
uber 70 Jahren und Men Tsee Khang-Mitarbeiterinnen verwendet, die die Behandlung
kostenlos bekommen. Rot steht fiir Nonnen, Mdnche und Studentinnen, die nur die Halfte
bezahlen missen. Ein weiler Zettel wird bei Touristen und Personen verwendet, die nur
einmal kommen. Diese zahlen den vollen Preis. Neben dem Namen der Patientinnen, den
Symptomen und dem Datum werden darauf auch die Pillennamen sowie ihre Kosten, die
Unterschrift des/der Arztes/Arztin, der Kassiererin, der Medizinausgabe und der Patientinnen
festgehalten (Dr. Dachoe 07.2010: 3).

14 Patientlnnen (zehn Manner, darunter vier Monche und vier Frauen, darunter eine Nonne)
bekamen wahrend meiner Zeit dort ein griines Rezept, 17 Patientinnen (13 Manner und vier
Frauen) ein weil3es Rezept und 10 Patientinnen (drei Manner, darunter ein Monch und sieben
Frauen, darunter zwei Nonnen) ein rotes Rezept. Neun Patientlnnen (sechs Manner, darunter
ein Monch und drei Frauen) bekamen kein Rezept, da sie ein healthbook hatten, in denen die

Medizin und die Behandlung notiert wurden.
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Foto 19: Rotes und griines Rezept auf Dr. Tsomos Schreibtisch

Insgesamt kamen wahrend meiner Anwesenheit 74 Patientinnen zu Dr. Dachoe. Darunter
waren neun Européerinnen (sechs Manner und drei Frauen) sowie zwei Inderinnen. VVon der
Gesamtanzahl waren 11 Patientlnnen tber 70 Jahre alt waren (sieben Ménner, darunter drei
Monche und vier Frauen, darunter zwei Nonnen), der Rest, also 63 Patientlnnen, waren unter
70.

Von diesen 63 Patientlnnen waren 30 Mé&nner, darunter vier Monche und 33 Frauen, darunter
fiinf Nonnen.

Die hdufigsten Erkrankungen betrafen Magenprobleme (vier Patientinnen), Nierenprobleme
(fnf PatientInnen) und Kopfschmerzen (flinf Patientinnen). Tuberkulose und Diabetes waren
bei je einer PatientIn vertreten.

Dr. Dachoe behandelte die meisten Mé&nner (27 Patienten) und Frauen (17 Patientinnen),
indem sie ihnen zuerst links und danach rechts den Puls flhlte. Nur vier Mannern und vier
Frauen nahm sie zuerst rechts und danach links den Puls. Dabei konnte ich sehen, dass es
auch oft vorkam, dass sie beide Pulse gleichzeitig nahm.

Bemerkenswert ist, dass nur zwei Patientinnen ihren Urin mitbrachten, den Dr. Dachoe nur
kurz in der mitgebrachten Plastikflasche schittelte. Diese beiden Patientinnen waren
auflerdem Européerinnen (Dr. Dachoe 07.2010: 5, 7).
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11 Patientlnnen (fiinf Manner, darunter zwei Mdnche und sechs Frauen, darunter eine Nonne)
kamen, um neue Rezepte abzuholen. 17 Patientinnen (neun Ménner und acht Frauen, darunter
zwei Nonnen) kamen wegen Juwelenpillen. Bei sechs Patientlnnen (drei Mannern und drei
Frauen, darunter eine Nonne) mal3 sie den Blutdruck, bei neun (fiinf Mé&nner und vier Frauen)
sah sie sich die Zunge an und bei sieben Patientinnen (zwei Manner und finf Frauen)
betrachtete sie zusatzlich die Augen (Dr. Dachoe 07.2010).
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Foto 20: Dr. Dachoe-lag in ihrem Behandlungszimmer

10.4.2. Klinik in McLeod Ganj

Meine zweite Woche (von 19.07. bis 28.07.2010 also insgesamt sechs Tage — 24 Stunden)
verbrachte ich bei Dr. Tsering Tsomo in der Klinik von McLeod Ganj jeweils von 9.00 bis
13.00 Uhr.

Weitere Arzte in dieser Klinik sind Dr. Tsering Dorjee und Dr. Lobsang Shakya, sowie eine
Kassiererin und drei Frauen, die fir die Pillenausgabe zustandig sind.

Insgesamt kamen 139 Patientinnen zu Dr. Tsomo, davon waren 13 Patientinnen
Européerinnen (drei Mé&nner und 10 Frauen) sowie sechs Patientlnnen Inderinnen (flinf

Manner und eine Frau).
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Von der Gesamtanzahl waren 49 Patientinnen (17 Manner, darunter fiinf Mdnche und 32
Frauen, darunter sechs Nonnen) (ber 70 Jahre alt und 90 Patientinnen (56 Méanner, darunter
19 Monche und 34 Frauen, darunter 11 Nonnen) unter 70 (Dr. Tsomo 07.2010).

Dr. Tsomo nahm bei 18 Méannern zuerst links und danach rechts den Puls, sowie bei 19 von
ihnen zuerst rechts und danach links den Puls. Bei den Frauen nahm sie bei 36 zuerst links
und danach rechts den Puls - bei 27 Patientinnen war das Gegenteil der Fall. In den
theoretischen Anweisungen des rGyud bzhi steht geschrieben, dass ,,bei einer Frau zuerst das
rechte Handgelenk und bei einem Mann das linke Handgelenk untersucht wird” (Punkt
6.3.1.1.). Wenn nun die Vorgehensweise von Dr. Dachoe und Dr. Tsomo damit verglichen
wird, ist zu erkennen, dass in der Praxis eine andere VVorgehensweise gilt. Es scheint nicht von
grolRer Bedeutung zu sein, welche Hand des/der Patientln zuerst genommen wird. Jedoch
konnte ich auch beobachten, dass bei Patientinnen, die das erste Mal in der Klinik waren, sehr
genau gefuhlt wurde (Dr. Dachoe, Dr. Tsomo 07.2010).

Bei neun Patientinnen (ein Monch und acht Frauen, darunter drei Nonnen) sah sie sich den
Urin in einem eigens dafur vorgesehen Waschbecken an, bei sechs Patientinnen (sechs
Frauen, darunter eine Nonne) betrachtete sie die Augen und bei 31 Patientlnnen (finf
Ménnern, darunter zwei Monche und 26 Frauen, darunter 14 Nonnen) sah sie sich die Zunge
an.

Aullerdem mal} sie bei 30 Patientlnnen (12 Manner, darunter sechs Mdnche und 18 Frauen,
darunter drei Nonnen) den Blutdruck. 20 Patientlnnen (neun Mé&nner, darunter finf Mdnche
und 11 Frauen, darunter drei Nonnen) kamen wegen Juwelenpillen, 27 Patientinnen (12
Ménner, darunter sechs Monche und 15 Frauen, darunter drei Nonnen), um Rezepte
abzuholen (Dr. Tsomo 07.2010).

Insgesamt 37 Patientlnnen (12 Manner, darunter sechs Mdnche und 25 Frauen, darunter
sieben Nonnen) bekamen ein griines Rezept, 34 Patientinnen (18 Manner, darunter funf
Monche und 16 Frauen, darunter eine Nonne) ein weilRes Rezept und 20 Patientlnnen (acht
Ménner, darunter sieben Monche und 12 Frauen, darunter 10 Nonnen) ein rotes Rezept.
Weitere 22 Patientlnnen (acht Manner, darunter ein Monch und 14 Frauen) bekamen kein
Rezept, da sie ein healthbook?? bei sich hatten.

Zu beobachten war, dass in dieser Klinik 19 Patientinnen (zwei Ménner, darunter ein Monch
und 17 Frauen, darunter flnf Nonnen) ihre Unterschrift auf den Rezepten in Form eines

Daumenabdrucks machten.

220 \Wahrend der Zeit in denen ich die beiden Arztinnen begleitete, ist zu bemerken, dass auRer den
Européerinnen alle ein healthbook mit sich fiihrten.
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Die héaufigsten Krankheiten waren nach Patientinnenanzahl Magenprobleme (35
Patientlnnen), Arthritis sowie Knieprobleme (26 Patientinnen), Rickenschmerzen (20
Patientlnnen), hoher Blutdruck (18 Patientinnen), Kopfschmerzen (17 Patientinnen),
Urinprobleme (15 Patientinnen), Nierenprobleme (10 Patientinnen) und Uterusprobleme®*
(acht Patientinnen). Neue Krankheiten wie Tuberkulose und Diabetes waren durch je vier

Patientlnnen und ein/e PatientIn vertreten (Dr. Tsomo 07.2010).

Foto 21: Dr. Tsomo-lag beim Blutdruckmessen

22! |n den medizinischen Texten werden 40 spezifische und gewshnliche gynékologische Krankheiten erwahnt.
Die funf Uteruserkrankungen entstehen durch rLung, mKhris pa, Bad kan, Blut und einer Kombination aller
Stérungen. Es gibt 10 menstruale Krankheiten verbunden mit Lunge, Herz, Leber, Milz, Gallenblase, Nieren,
Diinndarm, Briste und die Menstruation findet unregelméRig statt. Es gibt sechs chronische menstruale
Krankheiten, die Knochen, Herz, Nieren, Magen, Diinndarm und Kopfweh betreffen. Diese Krankheiten
werden durch Menstruation und rLung-Energie verursacht und verteilen sich in den Nerven und Organen
(Bradley 2010: 80).
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ZUSAMMENFASSUNG UND AUSBLICK

Die Zielsetzung der Arbeit war, einen detaillierten Einblick in die Praxis von gSo ba rig pa
und die damit zusammenh&ngenden prozessualen VVorgénge zu geben.

Mein Hauptaugenmerk lag dabei auf den unterschiedlichen Aspekten der Therapie. Obwohl
nach wie vor grundsatzlich nach bereits Jahrhunderte altem Wissen gearbeitet wird, ist hier
ein Umdenken in einigen Bereichen zu erkennen.

So profitiert zwar gSo ba rig pa durch das zunehmende (tibetische und aussertibetische)
Interesse an dem Medizinsystem und der steigenden Nachfrage von tibetischen Arzneien wie
Pillen, Sud und Pulver. Andererseits entstehen Probleme im Hinblick auf die bendtigten
Ressourcen, da sich der Bedarf an den in den Arzneien enthaltenen Pflanzen entsprechend
erhoht hat.

Die heutige Auslegung des rTsa rGyud, Grundlage der vorliegenden Abeit, ist ein weiteres
Beispiel des sich verandernden tibetischen Medizinsystems. Die Wahl der Primarquelle ergab
sich aus dem Wunsch, gSo ba rig pa von Grund auf verstehen zu kdnnen. Auffallend war hier
und bei meiner Feldforschung die Tatsache, dass nach wie vor das gesamte Wissen von den
tibetischen Arztinnen memorisiert und auch danach gearbeitet wird. Jedoch ist eine Tendenz
zur Anwendung von westlichen Methoden als Unterstiitzung bei neueren Erkrankungen (z.B.
Diabetes, Tuberkulose) und eine ausschliel(liche Verwendung dieser bei Unféllen und
chirurgischen Eingriffen (z.B. Augenoperationen) zu erkennen. Je nach Bedarf wird hier auf
die besten Eigenschaften und Madglichkeiten beider Medizinsysteme zurtickgegriffen.
Unterschiedliche Studien zur Effektivitat der tibetischen Arzneien oder zu bestimmten

Erkrankungen werden in Zusammenarbeit mit westlichen Arztinnen durchgefiihrt.

Eine weiterfihrende Auseinandersetzung mit diesen einzelnen Aspekten, insbesondere der
Therapie von gSo ba rig pa ist wichtig, um das Medizinsystem besser verstehen und nutzen
zu konnen. Leider war es war mir in dieser Arbeit nicht moglich, alle einzelnen Schritte der
Therapie im Detail zu erortern. Hierfur ist eine intensivere Auseinandersetzung mit dem
Thema im Feld vonnéten, die mir aufgrund des Zeitmangels nicht mdglich war. Mit den
Sammlerinnen und Héndlerlnnen der Heilpflanzen Kontakt aufzunehmen, sie zu begleiten,
ihre Sichtweise zu schildern und genauere kritische und theoretische Ansétze entwickeln,

muss daher Gegenstand weiterfiihrender Arbeiten sein.
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Die Ressourcen nachhaltig zu gewinnen muss friiher oder spéter ein Bestandteil der Arbeit der
tibetischen Arztinnen werden und zu einem Umdenken fiihren, da sonst moglicherweise ein
Mangel an Inhaltsstoffen auftritt und der steigende Bedarf an Arzneien nicht mehr bewaltigt
werden kann. Auf Pflanzen zuriickzugreifen, die hdufiger vorkommen, eine ahnliche bzw.
gleiche Wirkung haben oder Alternativen zum Anbau bestimmter Arten zu finden, ist daher
von groter Wichtigkeit.

In der Zusammenarbeit von gSo ba rig pa mit der westlichen Medizin zeigt sich, dass vor
allem bei chronischen Erkrankungen oder Beschwerden, die nicht mit den verfligharen
Medikamenten behandelt werden konnen, die Kooperation zwischen traditionellen
Medizinsystemen und Biomedizin vielversprechend ist. Als Beispiel daflr ist ein Projekt in
den USA zu erwahnen, von dem Dr. Norbu erzahlte: Einer seiner Freunde, Dr. Lobsang
Dhondup, mit dem er gemeinsam studierte, ging vor ungefahr drei Jahren in die USA.
Zusammen mit der Wissenschafterin Cynthia Husted forscht er in San Diego Gber Multiple
Sklerose (MS) und deren Ursachen. Dabei sieht er sich in tibetischer Art und Weise die
Wurzel des Problems an, wahrend seine Kollegin auf dem westlich-wissenschaftlichen Weg
forscht, zum Beispiel mit Hilfe von MRI. Bei der Pulsanalyse an seinen Patientinnen fiel ihm
auf, dass die meisten von ihnen Probleme mit den Nieren hatten. Sechs Monate spéter fanden
westliche Wissenschaftler heraus, dass die Niere ein chemisches Produkt herstellt, durch das
MS begunstigt wird. Seither hat Dr. Dhondup viele Patientlnnen dazu gewonnen und auch das
,» Tibetan Healing Center” gegriindet (Dr. Norbu 2 29.07.2010:10; MS 18.08.2010/21:55).

Traditionelle medizinische Systeme werden in Zukunft auch in den westlichen L&ndern
immer mehr in den VVordergrund riicken. Dies vor allem durch die Tatsache, dass Alternativen
zur Biomedizin gesucht werden. Effektlosigkeit, unpassende Medikation und Kostspieligkeit
der Biomedizin verstarken den Druck auf Regierungen und Staaten, alternative Moglichkeiten
zur Bewahrung und Wiederherstellung der Gesundheit einzurdumen (Janes 1999: 1809).

Erst in Zukunft wird sich zeigen, ob die traditionelle Medizin es schafft, zu bestehen, ohne
sich zu sehr von der Biomedizin verdrangen zu lassen. Nur wenn sie ihre grundsatzlichen
epistemologischen Ansétze, Techniken und Werte nicht verliert, kann sie ihrer Funktion als

alternative Heilmethode weiterhin gerecht werden (Janes 1999: 1805).
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Der erste Teil, genannt das ,,Wurzeltantra® aus dem ,,Tantra der geheimen“*, mundlichen,

wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita®?.
In Sanskrit: ,,Amrita Hridaya Anga Asta Guya Upades$a Tantra Nama”.

In tibetisch: “Bdud rtsi snying po yan lag brgyad pa gsang ba man ngag gi rgyud ces bya ba”
« QA A~ N -~ .
“i’i’%’%"\"”“’%mﬂ'q @ﬁ'”"ﬂ*‘"q'&%"ﬂ'ﬂgﬁ'WS""

Ich huldige dem Bhagavan, dem Tathagatha, dem wahren Feindzerstorer, dem vollkommenen
Buddha, dem Konig des lapislazuli-blauen Lichts?®**, dem Medizinlehrer. Durch (dein)
Mitgefiihl allen Lebewesen zuliebe, Bhagavan, nur wenn man deinen Namen hort wird man
von den Leiden der unteren Daseinsbereiche befreit.

Ich huldige dem hdchsten Heiler, dem Buddha, dem Kénig des lapislazuli-blauen Lichts, der
die drei Gifte* heilt.

Diese Worte habe ich zu einer bestimmten Zeit am Wohnsitz der Weisen, der Stadt der

Medizin?®, genannt ITa na sdug®’«

, Iin der ein Palast liegt, gefertigt aus den funf
Kostbarkeiten®”®, vernommen. Jenes Domizil ist mit verschiedenen Arten von medizinisch
kostbaren Juwelen dekoriert, die die 404 Krankheiten heilen. Diese treten durch rLung,

mKhris pa, Bad kan die verbundenen®”® - und die Kombinationskrankheiten?° auf;

222 Geheim, weil sie nur denjenigen gelehrt werden, die nicht die drei Arten von unpassendem Benehmen, dafiir
aber die sechs passenden Verhaltensweisen besitzen.
Unpassendes Benehmen:
(1) Having a mind like an upside-down pot (not paying attention to the teachings)
(2) Having a mind like a defiled pot (examining the teachings with many preconceived ideas or with a poor
motivation)
(3) Having a mind like a leaky pot (forgetting the teachings as soon as one has received them
Passende Verhaltensweisen:
(1) Thinking of oneself as being like an ill person
(2) Thinking of the teachings as being the medicine
(3) Thinking of one’s teacher as being the doctor
(4) Regarding all the Awakened Ones as supreme beings and thus sound sources of knowledge
(5) Whishing for the flourishing of the teachings
(6) Having the intention to overcome one’s personal faults by practising the teachings (Kelsang 1977: 13).
228 Es gibt drei Arten von Ambrosia:
(1) Ambrosia that cures disease and has the power to bring one back from death
(2) Ambrosia that counteracts aging
(3) Never-depleting ambrosia that increases concentration and understanding (Kelsang 1977: 23).
?24 Das Licht strahlt hell wie die Sonne und durchbricht und damit die Dunkelheit der drei Gifte und zerstreut die
drei nyes pa von rLung, mKhris pa und Bad kan (Kelsang 1977: 15).
225 Gier, Hass und Verblendung
228 Der Platz wird von Kelsang (1977) als ,,miraculous creation of Buddha Sakyamuni, (which) was located near
Bodh Gaya” (Kelsang 1977: 17) und von Rabgay (1994) als ,,the celestial palace of medicine in Tanadug”
bezeichnet. Er geht davon aus, dass der Medizinpalast in Uddiyana gelegen ist, wahrend Tanadug auf einem
Bergplateu lag, dass von Buddha erschaffen wurde (Rabgay 1994: 6). Hierbei ist wahrscheinlich der
mythische Berg Meru bzw. Sumeru ,,Ri rab Ihun po” gemeint.
Bedeutet ,herrlich anzuschauen®
228 Gold, Silber, Tiirkis, Koralle und Perle
229 stgrungen, die sich aus zwei nyes pa von rLung, mKhris pa und Bad kan zusammensetzen.
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Sie kihlen auRerdem heiBe Krankheiten und erhitzen kiihle Krankheiten. Die 10807
hemmenden Kréafte beruhigen sie und erfiillen alle notwendigen Winsche und Bedurfnisse.

232

In stidlicher®? Richtung der Stadt liegt ein Berg, ’Bigs byed®* genannt, der die Macht und

Kraft der Sonne (inne)hat. Auf dem Berg wachsen in einem medizinischen Wald

Granatapfel®*

, schwarzer Pfeffer, langer Pfeffer und roter Pfeffer etc., die heiRRe, saure und
salzige Geschmécker haben und durch (ihre) heien und scharfen Wirkungskrafte die kihlen
Krankheiten heilen.

Die medizinischen Wurzeln, Stdimme, Zweige, Blatter, Blumen und Friichte haben einen
stBlichen Duft, sind lieblich und schén und wo (auch immer) der durchdringende Duft der
Medizin (ausstrémt), treten keine kiihlen Krankheiten auf.

In nordlicher®®

Richtung der Stadt liegt ein Berg, Gangs can®*® genannt, der die Macht und
Kraft des Mondes (inne)hat. Am Berg wachsen in einem medizinischen Wald Sandelholz,
Kampfer, schwarzes Aloeholz, Neem etc, die bittere, siiRe und astringente Geschmécker
haben und durch (ihre) kithlen und stumpfen Wirkungskrafte die heilen Krankheiten heilen.
Die medizinischen Wurzeln, Stdmme, Zweige, Blatter, Blumen und Friichte haben einen
suBen Duft, sind lieblich und schén und wo (auch immer) der durchdringende Duft der
Medizin (ausstromt), treten keine heiBen Krankheiten auf.

37 Richtung der Stadt liegt ein Berg namens sPos ngad Idan®*® auf dem sich ein

In Ostlicher
Myrobalan-Wald®®®  befindet. Die Wurzeln (der Myrobalan) beseitigen  die
Knochenkrankheiten, der Stamm heilt die Muskelkrankheiten, die Zweige kurieren die
Bénderkrankheiten, die Rinde behandelt die Hautkrankheiten, die Blatter kurieren die

Hohlorgankrankheiten®®, die Bliiten heilen die Sinnesorgankrankheiten und die Friichte

20 stgrungen, die sich aus rLung, mKhris pa und Bad kan zusammensetzen.

2L \Wortlich im Text ,,80.000” — Fehler im Druck

22 Die Siidseite des Berges Meru ist ,,das Reich der Asuras und der grul bum Damonen” (Korvin-Krasinski
1953: 171).

233 Bedeutet ,durchdringend”

Bezeichnungen der Himmelsrichtungen sind Teile des Mandala, dessen Lage verschieden angenommen wird.

Rechtschreibfehler in meiner Ausgabe ,,las "bru ” bedeutet ,,Korn“ aber eigentlich ,,se "bru” (Granatapfel).

2% Die Nordseite des Berges Meru ist ,,das Reich der Yaksha (gnod shyin)” (Korvin-Krasinski 1953: 172).

238 Bedeutet »Schneeberg”

27 Die Ostseite des Berges Meru ist ,,das Reich der Gandharva-Wesen (dri za)” (Korvin-Krasinski 1953: 172).

238 Bedeutet ,aromatisch”

2% Terminalia chebula, tibetisch: Arura-Pflanze. Sie gilt als Heilmittel fiir alle 404 Krankheiten.

220 Die sechs Hohlorgane sind: Diinn- und Dickdarm (wie Gehilfinnen der Konigin), Magen (wie ein Kochtopf),
Gallenblase (wie ein Sack voller Gewiirze), Blase (wie ein Wasserglas) und bsam se 'u (wie
Entwésserungskandle die viele verschiedene Bedeutungen hat — Eierstocke, Nierenfeuer,

234
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beseitigen die Vollorgankrankheiten***

. Auf der Spitze reifen die flinf Arten von Myrobalan,
die mit den sechs Geschmackern, den acht Wirkungskraften, den drei Geschmacksrichtungen
nach erfolgter Verdauung und den siebzehn guten Tugenden/Qualitaten ausgestattet sind, die
alle Krankheiten heilen. Der sii3e Geruch, lieblich und schon, verbreitet einen Duft, sodass
die 404 Krankheiten nicht auftreten.

242 Richtung der Stadt liegt ein Berg, Ma la ya®*® genannt, auf dem die sechs

In westlicher
guten Medizinen entstanden sind. Der Berg ist ausgestattet mit fiinf Arten von Kalzit***, fiinf
Arten von einem Exudat aus Steinen®*®, fiinf Arten von medizinischem Wasser?*® und fiinf
Arten von heiBen Quellen®”’, die alle Krankheiten beruhigen. An allen Plétzen gibt es sowohl
Safran-Wiesen als auch Parfumduft, der auftritt und in den Felsen sind alle Arten von
medizinischen Steinen und Salz enthalten. In den Baumkronen®*® des medizinischen Waldes
singen und preisen Pfauen, shang shang®, Papageien etc., wahrend sich im Wald*®
Elefanten, Baren, Moschushirsche etc. aufhalten, die fiir alle Lebewesen stehen, die die
heilende Medizin besitzen. Diese (Orte) sind mit verschiedenen Arten von Arzneien

geschmickt und es gibt keine Medizin, die dort nicht entstehen oder nicht auftreten wiirde.

In der Mitte®®* des Palastes auf einem Thron aus lapislazuli-blauen Juwelen sitzt der Buddha,
der Arzt, der Hochste der Medizin, genannt der Konig des lapislazuli-blauen Lichts.

Der Lehrer ist vollstdndig umgeben von vierfachem Gefolge — Gottern, Weisen, Tirthikas und
Buddhisten.

So umfasst das Gefolge der Gotter den himmlischen Arzt Skyes rgu’i bdag po myur ba®? und
Tha skar, Indra — Herr der Gotter — und die Gottin bDud rtsi ma etc., die gemeinsam mit

vielen (anderen) Gottern zusammensafien.

Reproduktionsorgane) (Bradley 2010: 50).

1 Die fiinf Vollorgane sind: Herz (wie ein Kénig auf seinem Thron sitzend), Lungen (die Minister des Kénigs),
Leber (altere Konigin), Milz (jingere Konigin) und Nieren (Aussenminister des Kdnigs) (Bradley 2010: 50).

2 Die Westseite des Berges Meru ist ,.das Reich der Nagas (klu)” (Korvin-Krasinski 1953: 171).

283 Bedeutet ,,duftend”

M Diese werden als ,,minnlich, weiblich, Sohn, Tochter und Neutrum” bezeichnet (Kelsang 1977: 22).

4 Steine schwitzen im Sommer. Die Schicht die dabei auf den Steinen entsteht ist das Exudat. Ahnelt Moos.
Die funf Arten sind: Gold-, Silber-, Kupfer-, Eisen- und Bleiexudat (Kelsang 1977: 22).

26 Heilen rLung, mKrhis pa, Bad kan, Stérungen aus zwei der drei nyes pa und Stérungen aus allen drei nyes pa

247 Enthalten entweder Kohle und Kalzit; Kohle, Kalzit und Sulphur; Kohle und Sulphur; Kohle und Steinexudat;
Kohle, Steinexudat, Realgar (Mineralart) und Sulphur (Kelsang 1977: 22).

288 Wortlich ,,im oberen Teil”

249 Ein mythologischer Vogel, halb Mensch halb Adler der wahrend er fliegt Becken spielt - Art von Garuda.

20 wartlich ,,am Boden”

! Die Mitte des Berges Meru ist ,,die Welt- und Erdmitte die dem Ende entspricht” (Korvin-Krasinski
1953: 172).

22 Arzt des Buddha
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Das Gefolge der Weisen umfasst die grofen Weisen Rgyun shes kyi bu, Mi bzhin ’jug, Mu
kyud ’dzin, *Gro ba skyong gi bu, gShol ’gro skyes, dKa’ gnyis spyod, Thang la ’bar und
Nabs so skyes etc., die gemeinsam mit vielen (anderen) Weisen zusammensalfien.

Das Gefolge der Tirthikas umfasst Brahma, Shiva, Vishnu und Sadmukhakumara etc., die
gemeinsam mit vielen (anderen) Tirthikas zusammensafen.

Das Gefolge der Buddhisten umfasste den Aryan Manjushri, Avalokite$vara, Vajrapani,

Ananda und Kumara etc., die gemeinsam mit vielen anderen Buddhisten zusammensaRen.

Nun, zu dieser Zeit verstand jeder Einzelne und alle vier Gefolge das gelehrte Wort des

Lehrers als die Tradition des (eigenen) Lehrers.**®

254 des

Diese (Lehrrede) wird ,,Die Tradition des Weisen” genannt, da es ohne die drei nyes pa
Korpers, der Rede und des Geistes wieder in Ordnung bringt und das Ungleichgewicht der

nyes pa der Anderen wieder in Balance bringt.

Dies ist das erste Kapitel, die Grundlage der Diskussion, aus dem ,,Tantra der geheimen,

mundlichen, wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita”.

293 |t is said that different disciples heard the teachings differently in accordance with their attitude and needs.
The gods heard the teachings as the 100,000 Verses of Healing, while the Rishis heard them as the Eight
Works of Charaka. The non-Buddhist heard them as Krishna Isvara Tantra and the Buddhist disciples heard
them as the Teachings of the Three Protectors. Only Yid las skyes understood the whole teachings as the
Four Tantras (L.Rabgay 1994: 7).

% Wird im Deutschen mit , Fehler” iibersetzt — trifft den Sinn aber nicht genau, deswegen bleibt der Ausdruck in
meiner Arbeit uniibersetzt.
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Foto 22: Medizinbuddhamandala

Om Namo Bhagavate Beshajeya Guru Bedurya Prabha

Rajaya Tathagataya Arahate Samayak Sam Buddhaya

Tadyataya Arahate Samayak Sam Buddhaya Tadyatha
Om Beshajey Beshajeya Maha Beshajeya Beshajeya

Rajaya Samungate Savaha®®

255 Honor to the Great Medicinal Buddha! Whoever due to wrong ideas and attitudes is bound to fall into states
of suffering. If he even hears the sound of your sacred name, he will not be reborn in sorrow and will reach
the state of immaculate Purity (Medicine Buddha 11.08.2010/12:01).
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Nun, zu dieser Zeit trat der Lehrer Buddha, der hochste Arzt, der Medizinlehrer und Konig
des lapislazuli-blauen Lichts in die Meditation genannt ,,Konig der Medizin, der die 404
Krankheiten beruhigt” ein. Sofort nach dem Eintreten in die Meditation strémten aus seinem
Herzen hundert und tausend schéne Lichtstrahlen in die zehn Richtungen®®, die die geistigen
Verunreinigungen aller Lebewesen klarten. Nachdem alle Krankheiten der drei Gifte, die
durch Ignoranz auftraten, beruhigt worden waren, wurden (die Strahlen) wieder in sein Herz
zuriickgebracht. Danach strémte der vollkommene Lehrer, genannt der Weise Rig pa’i ye shes
aus diesem Herz. Nachdem er im Raum vor ihnen erschienen war, sprach er diese Worte zu
den umgebenen Weisen: ,,Oh, Freunde! Thr sollt wissen, dass die Person, die nicht krank sein
und Krankheiten heilen will, die wesentliche Einflihrung der Wissenschaft der Medizin
erlernen muss. Die Person, die ein langes Leben wiinscht, muss die wesentliche Einflihrung
der Wissenschaft der Medizin erlernen. Die Person, die Dharma, Wohlstand und Gliick
winscht, soll die wesentliche Einflihrung der Wissenschaft der Medizin lernen und wer auch
immer das Leid der Krankheiten der Wesen zu durchbrechen wiinscht oder/und von anderen
geehrt zu werden winscht, soll die wesentliche Einflihrung der Wissenschaft der Medizin

erlernen.” So waren die Worte Buddhas.

Nachdem er dies gesagt hatte, nun, zu dieser Zeit, stromten aus der Zunge des Lehrers, des
Konigs des lapislazuli-blauen Lichts, viele schéne hundert und tausend Lichtstrahlen in zehn
Richtungen aus um alle Lebewesen von den nyes pa der verbalen Befleckungen zu befreien,
sodass alle Krankheiten und bdsen Geister beruhigt wurden. Nachdem er dies getan hatte,
wurden die Strahlen wieder in die Zunge aufgenommen und aus der Sprache erschien der
Weise, Yid las skyes genannt, der sich vor dem Lehrer niederwarf, ihn umrundete und (vor
dem Lehrer) die Position des Léwen einnahm. Im Interesse der umgebenen Weisen fragte er
danach mit diesen Worten: ,,Oh, Lehrer! Weiser Rig pa’i ye shes, wie aber lernen die, die den
vollkommenen Nutzen fur sich selbst oder andere wiinschen, die wesentliche Einfiihrung der
Wissenschaft der Medizin?” (fragte er nach der Rede und) der aus dem Geist erschienene
Weise Rig pa’i ye shes gab diese Antwort: ,,Oh, grole Weisen! Lernt die Tantras, die Zweige,
die Quellen, die Philosophie, die Zusammenfassungen und die Kapiteln“ — so sagte er und
wieder fragte der Weise Yid las skyes: ,,Oh, Lehrer! Wie aber ist das mindliche Tantra der
wesentlichen Einfihrung der Wissenschaft der Medizin zu erlernen?” Der Lehrer antwortete:

,Oh, groBBer Weise, hore!

26 Beinhalten die acht Richtungen des Kompasses (Nord, Ost, Siid, West mit den vier Zwischenrichtungen) und
die Richtungen runter und rauf (J.Kelsang 1977: 25).
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Was sind die zu erlernenden vier Tantras? Diese sind das Wurzeltantra, das Erklarende
Tantra, das mindliche Einfihrungstantra und das Letzte Tantra. Auf diese Weise sind die vier

Tantras zu verstehen.

Was sind die zu erlernenden acht Zweige der Medizin? Dies sind Korper und
Kinderheilkunde, Gynakologie, Krankheiten durch bése Geister, Wunden, Gifte, Geriatrie®’

und Fruchtbarkeit. Auf diese Weise sind die acht Zweige der Medizin zu verstehen.

Was sind die zu erlernenden elf Bereiche? Dies sind erstens die Basiszusammenfassung,
zweitens (der Bereich der) Korperstruktur, drittens (der Bereich der) Krankheiten der nyes pa,
viertens (der Bereich des) Verhaltens, funftens (der Bereich der) Erndhrung, sechstens (der
Bereich der) medizinischen Pharmakologie, siebtens (der Bereich der) medizinischen
Instrumente, achtens (der Bereich der) Gesundheitserhaltung, neuntens (der Bereich der)
Diagnostik, zehntens (der Bereich der) Heilungsmethoden und elftens (der Bereich des)

Arztes. Auf diese Weise sind die elf Bereiche zu verstehen.

Was sind die zu erlernenden funfzehn Kapiteln? Dies sind erstens (das Kapitel des Heilens
der) drei nyes pa, zweitens (das Kapitel des Heilens der) abdominalen Krankheiten, drittens
(das Kapitel des Heilens von) Fieber, viertens (das Kapitel des Heilens des) Oberkorpers,
finftens (das Kapitel des Heilens der) Vollorgane, sechstens (das Kapitel des Heilens der)
Geschlechtskrankheiten, siebtens (das Kapitel des Heilens der) verstreuten Krankheiten,
achtens (das Kapitel des Heilens der) Verletzungen, neuntens (das Kapitel des Heilens der)
pediatrische Krankheiten, zehntens (das Kapitel des Heilens der) gynédkologischen
Krankheiten, elftens (das Kapitel des Heilens der) Damonen-Krankheiten, zwolftens (das
Kapitel des Heilens der) Wunden, dreizehntens (das Kapitel des Heilens der) Vergiftungen,
vierzehntens (das Kapitel des Heilens der) geriatrischen Krankheiten und ftinfzehntens (das
Kapitel des Heilens der) Unfruchtbarkeit.

So sollte man die flinfzehn Kapitel verstehen.

257 Wortliche Ubersetzung ,,alt sein”
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Was sind die zu erlernenden vier Abhandlungen?
Erstens die Abhandlung der Puls- und Urindiagnose, zweitens die Abhandlung der

beruhigenden Medizin, drittens die Anwendung der Reinigung, viertens die beruhigende®®

259

und ausleitende™” Therapie.

So sind die vier Kapitel zu verstehen.

Was sind die zu erlernenden 6 Kapitel?
Die sechs Kapitel sind Einfihrung, Aufzahlung, Grundlage, Diagnose, Therapie und
Zusammenfassung.

Diese Abhandlungen der Thematik werden Wurzeltantra genannt.

Weiters sind die Kapitel der Ubersicht der Erklarung und die Embryologie, Beispiele in
Gleichnissen®®,  Anatomie,  Physiologie®®!,  Klassifizierung?®,  Todesanzeichen,
Krankheitsursachen, Bedingungen, Eintrittswege®®, Charakteristik’®*, Klassifizierung®®,
generelles Verhalten, Verhalten zu den Jahreszeiten, Gelegenheitsverhalten, Art der
Erndhrung, Didt, Nahrungsmenge bzw. malvolles Essen, Geschmack von Medizin,
Wirksamkeit,  Arzneimittellenre,  therapeutische  Instrumente,  MaBnahmen  zur
Gesundheitserhaltung®®, Diagnosemethoden fiir nyes pa, Analyse der Fehler bei unehrlichen
Patienten®®’ vier Diagnosemethoden einen Patienten zu akzeptieren oder abzulehnen,
generelle Heilungsmethoden und spezielle Heilungsmethoden, zwei Heilungsmethoden®®,
konkrete Heilungsmethoden und das Kapitel tber den Arzt zu nennen.

Das Erklarungstantra besteht daher aus elf Bereichen.

Drei Bereiche haben je ein Kapitel, vier Bereiche je drei und ein Bereich je vier, finf und
sechs Kapitel.

Mit einem zusatzlichen Kapitel der Zusammenfassung ergibt dies einunddreil3ig Kapitel.

28 Therapie, die im Korper stattfindet.

259 Therapie, die die Krankheit aus dem Korper raus bringt (Erbrechen, Durchfall etc.).
%0 Die Beispiele befassen sich in diesem Fall mit der Anatomie.

261 Aktueller Gesundheitszustand

262 Des Korpers in Geschlecht, Alter, Temperament und Krankheit.

263 Dje Art wie Krankheiten in den Korper eindringen.

2% \/on rLung, mKhris pa und Bad kan

265 Der einzelnen Krankheiten

286 \/erhalten, Erndhrung und Arzneien

267 Umgang des Arztes mit Patienten, die ihren Zustand nicht offen preisgeben.
268 Gemeint ist die Zu- und Abnahme von Kérpergewicht.
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Die Befragung nach den nyes pa von rLung, mKhris pa, Bad kan und Due pa®® und sechs
uber chronische auszehrende Krankheiten sind Verdauungsprobleme, gutartige Tumore,
leichte, mittlere und schwere Stadien von Odemen und chronische Verdauungsprobleme.
Sechzehn Kapitel Gber generelles Fieber, den triigerischen Zustand von heiRen und kalten

271

Stérungen®®, das Berg und Ebene* Fieber®’, nicht ausgereiftes (Fieber)?’?, hohes, leeres?’?,

verstecktes?’*

, chronisches Fieber, wirres, verbreitetes, unruhiges, infektitses Fieber, Pocken,
Darminfektion?”®, Erkrankung des Muskelgewebes mit Hitzegefilhl und gewdhnliche
Erkaltung.

Uber (Krankheiten des) Oberkorpers gibt es sechs Kapitel tiber Kopf, Augen, Ohren und
Nase, Mund, Kropf.

Uber (Krankheiten der) Voll- und Hohlorgane gibt es acht Kapitel iber Herz und Lunge,
Leber, Milz und Nieren, Magen, Diinn- und Dickdarm.

Zwei Kapitel gibt es Uber die verschiedenen méannlichen und weiblichen Krankheiten der
Geschlechtsorgane.

Von zerstreuten Krankheiten gibt es neunzehn Kapitel tiber Heiserkeit, ohne Appetit®’®, Durst,
Schluckauf,  Atemwegserkrankungen und Magenkrampfe, Krankheitsverursachende
Storungen®”’, Erbrechen, Durchfall, Verstopfung, Anurie?’®, Diabetes, infektitse
Darmerkrankung, Gicht und Arthritis, LymphgefaBerkrankungen, Nervenkrankheiten,
Krankheiten der Haut und kleinere bzw. leichtere Krankheiten.

Zusatzlich  auftretende  Wundkrankheitsbilder sind  Tumore, Hamorrhoiden und
Hautkrankheitsbilder mit Entziindung®”®, ,,Sonnenkrankheit™?*°, Lymphknotenerkrankungen,

Hodenschwellung, Elefantitis und ,,Perinealfistel?®*

— gesamt acht Kapitel.
Drei Kapitel gibt es zu Kinderkrankheiten - neonatale, allgemeine und Krankheiten
(verursacht) durch bose Geister.

Die drei (Kapitel) Gber Gynékologie sind generell, spezifisch und héufig.

269 Krankheit aus einer Kombination von rLung, mKrhis pa und Bad kan.

210 patient ist in einem unklaren Zustand — auf der einen Seite ist ihm innen kalt auf der anderen Seite aussen
heil} oder umgekehrt.

2" HeiRe und kalte Storungen befinden sich gleichzeitig im Korper. Es ist wichtig herauszufinden, wo die Kélte
und wo die Hitze im Kdrper steckt um Patienten behandeln zu kénnen.

22 Infekt ist im Korper, die Symptome sind jedoch nur leicht oder noch gar nicht ersichtlich.

213 rLung — Storung — das Fieber ist im Kérper und steigt nach oben.

2% Der Infekt befindet sich im Korper, kann jedoch aufgrund von Bad kan nicht nach aussen gelangen.

2" Hier ist speziell Kolik gemeint.

2% Kann in der Biomedizin mit ,,Magersucht” verglichen werden.

2" Angefangen von Parasiten tiber Bakterien bis zu Wiirmern.

2’8 Fehlende Harnabsonderung

2" Hauterkrankung mit Rétung

280 Entziindung der Haut mit Ausschlag und Flecken durch bestimmte Organentziindungen.

281 Krankheit bei der aus Wunden nahe dem Anus eitrige Sekrete abgesondert werden.
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Die funf (Kapitel) zu Geisteskrankheiten befassen sich mit Verrlcktheit, Altersdemenz,

282 nd bose Geister.

Epilepsie, ,,Schlangenerkrankung
Die funf (Kapitel) von Wunden setzen sich mit generellen (Wunden), Kopf(wunden), Wunden
des Nacken, Brust- und Extremitatswunden auseinander.

Die drei (Kapitel) (ber Vergiftungen behandeln zusammengesetzte Gifte®®*,
Nahrungsvergiftungen®* und direkte Gifte®.

Das (Kapitel) Uber Geriatrie beschaftigt sich mit Essenzextraktion?®® bei Unfruchtbarkeit,

287

Aphrodisiaka®®” und die Fruchtbarkeit bei Frauen wiederherzustellen®®.

Es gibt daher fiinfzehn Kapiteln vom mindlichen Uberlieferungstantra.

Es gibt einen Teil mit einem Kapitel, zwei Teile mit je zwei Kapiteln, drei Teile mit je drei
Kapiteln, einen Teil mit vier Kapiteln und zwei Teile mit je finf, sechs und acht Kapiteln,
einen Teil mit sechzehn Kapiteln und einen mit neunzehn Kapiteln — mit einem Kapitel Uber

die Bitte um Offenbarung des Tantras sind zweiundneunzig (Kapitel) zu nennen.

290 292

Dies ergibt vier Abhandlungen im letzten Tantra: Zwei®®, zehn?®, sieben®' und sechs

Kapitel — das sind (genau) flinfundzwanzig Kapitel.

Puls- und Urinuntersuchung (zwei Kapitel zu Diagnose); Sud, Pulver, Pillen, Salben und
medizinische Butter, medizinische Asche, konzentrierter Sud, medizinischer chang,
Juwelen(pillen) und Krauter-Salben (zehn Kapitel zu beruhigenden Therapien); Ol-
Behandlung, Einlauf, GefaRreinigung (sieben Kapitel zu abfiihrende Therapien); Aderlass,
Moxibustion, Kompression, medizinische Bader, naturliche Quellenb&der, Massagen und
chirurgische Eingriffe (sechs Kapitel zu &uReren Anwendungen).

Es gibt daher sechs Kapitel im Wurzeltantra, einunddreiflig Kapitel im Erklarungstantra,

zweiundneunzig Kapitel im mindlichen Erklarungstantra, finfundzwanzig Kapitel im Letzten

282 pyrch einen Schlangengott verursachte Erkrankung — gemeint ist ein Schlaganfall.
28 jJemanden absichtlich vergiften

284 Etwas Gutes verandert sich in etwas Schlechtes.

28 purch Schlangenbiss etc.

288 \/erjiingung

287 Dadurch werden mehr regenerative Fliissigkeiten erzeugt.
288 Daher auch die wortliche Ubersetzung ,,eine Frau suchen”.
289 Jber Diagnose

2% Jper beruhigende Therapien

1 Uber abfiihrende Therapien

22 (Jper duRere Anwendungen
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Tantra — alle vier Tantras (zusammen) ergeben insgesamt 154 (Kapitel). Mit der
Schlussbemerkung und der Ubertragung der Verantwortung ergibt dies 156 (Kapitel).

Diese sind in acht Zweige zusammengefasst: siebzig (Kapitel gibt es) tber den Kdorper, drei
uber Kinderheilkunde, Gyndkologie und Toxikologie, finf (Kapitel) tber Krankheiten von
bosen Geistern, funf Gber Traumatologie, ein (Kapitel handelt von) Verjingung und zwei von
Unfruchtbarkeit — die anderen drei Tantras decken die acht Zweige auch allgemein ab” - so

wurde es gesagt.

Dies ist das zweite Kapitel, liber die Aufzdhlung der behandelten Themen, aus dem ,,Tantra

der geheimen, mindlichen, wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita”.
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Foto 23: Grundlagen der Physiologie und Pathologie
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Weiters sprach der Weise Yid las skyes (diese Worte) zu dem Weisen Rig pa’i ye shes: ,,Oh
Lehrer, Weiser Rig pa’i ye shes, wie soll man unter den vier Arten der Tantras des Wissens
der Heilung, das Wurzeltantra erlernen? Der Heiler, der Konig der Medizin, mdge dies
erklaren!”

Nachdem er so gefragt hatte, erwiderte die Inkarnation aus dem Herzen der Gottheit, der
Weise Rig pa’i ye shes diese Worte: ,,Oh groBer Weiser Yid las skyes lags, zuerst werde ich
den Inhalt der Abhandlungen des Wurzeltantra lehren. Es gibt neun Stamme — ausgehend von
den drei Wurzeln — die sich in siebenundvierzig Zweigen ausbreiten und auf denen 224
Blatter wachsen. Zwei Bluten treten auf und drei Friichte reifen. Dieses (ist) die Erklarung der

Ubersicht des Wurzeltantra.

Die folgenden Inhalte werden detailliert dargelegt: die drei Krafte bestehen aus Stérungen,
den sieben korpereigenen Stoffen und drei Ausscheidungen, die im Zustand des
Gleichgewichts Gesundheit bewirken bzw. im Zustand des Ungleichgewichts Krankheiten

verursachen.

Die drei Stérungen sind rLung, mKhris pa, Bad kan. Lebenserhaltend, aufwartssteigend,
durchdringend, Feuer begleitend und entfernend (stehen fiir rLung) - verdauungsférdernd,
farbverandernd, erflllend, sehend machend und hautreinigend sind die fiinf (Eigenschaften
fir mKhris pa) — unterstutzend, zerfallend, erlebend, zufrieden stellend, verbindend die funf
(Merkmale fur Bad kan).

Nahrungsessenz, Blut, Muskelgewebe, Fettgewebe, Knochengewebe, Knochenmark und
regenerative Flissigkeiten sind die sieben kdrpereigenen Stoffe.
Die drei Ausscheidungen sind Stuhl, Urin und Schweil3.

So sind es funfundzwanzig Komponenten.

Durch das Verhéltnis (der funfundzwanzig Komponenten) von Geschmack, Wirksamkeit und
Verhalten entwickelt sich Gesundheit. Wenn diese sich verandern, werden sie zu Stérungen.
Die Stérung entsteht durch drei Ursachen sowie vier weitere Umstande®”, durch die
Krankheit entsteht. Nachdem die Stérung durch sechs Wege** eintreten kann, setzt sie sich

im oberen, mittleren und unteren Bereich des Korpers fest. Es gibt flinfzehn Wege der

298 jahreszeiten, Geister, Nahrung und Verhalten
2% Haut, Fleisch, Kanale, Knochen, Voll- und Hohlorgane
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295 Ort296 297

Ausbreitung sowie neun Merkmale, die durch Alter und Jahreszeit™" wachsen. Das
Resultat reift aus neun toédlichen Krankheiten. Es gibt zwdélf Grinde der Verénderungen.

Diese Zustande auRern sich zusammengefasst in heiller oder kalter Art und Weise.

So gibt es dreiundsechzig Aspekte bei Heilung zu beachten. VVon denen drei - Gier, Hass und
Verblendung - die Grinde des Auftretens von rLung, mKhris pa, Bad kan sind. Zu diesen
kommen die vier Einflusse Jahreszeit, Damonen, Erndhrung und Lebensweise hinzu, durch
die sich die Krankheit verbessert oder verschlechtert.

Die Storung nahert sich durch die Haut und breitet sich im Muskelgewebe aus, wandert durch
die GefélRe und lagert sich in den Knochen ab, tritt in die VVollorgane ein und setzt sich in den

Hohlorganen ab.

Bad kan bezieht sich auf das Gehirn und hat seinen Platz im oberen (Korper). mKhris pa steht
in Verbindung mit Leber und Galle und hat den Platz im mittleren (Korper). rLung hangt mit
Taille und Hifte zusammen und hat den Platz im unteren (Korper).

(Die Wege der Ausbreitung sind): (rLung durchflieit) Knochen, Ohren, Haut, Herz und
Lebenskanal sowie Dickdarm. (mKhris pa durchflieft) Blut, Schwei3, Augen, Leber, Galle

und Diinndarm. (Bad kan durchflieBt) Nahrungsessenz?®

, Muskeln, Fett, Knochenmark,
regenerative Flussigkeiten, Stuhl und Urin, Nase, Zunge, Lunge, Milz, Magen, Nieren und
Blase.

Fir die Wege des Fortschreitens von rLung, mKhris pa, Bad kan werden die finf Punkte
korperliche Starke, Ausscheidungen, Sinnesorgane, Voll- und Hohlorgane angegeben.

Altere (Menschen) neigen zu rLung (Typen), Erwachsene zu mKhris pa-Typen und Kinder zu

Bad kan-Typen.

Der Platz von rLung ist kiihl und frisch. Der Platz von mKhris pa ist trocken®®® und heiR; der

Platz von Bad kan wird als feucht und humid®®

angegeben” — so wurde es gesagt.
rLung-Krankheiten entstehen im Sommer, am Abend und in der Morgenddmmerung; mKhris
pa tritt im Herbst, am Nachmittag und um Mitternacht auf; Bad kan entwickelt sich im

Fruhling, in der Abendddmmerung und am Morgen.

2% Kind, Erwachsene, Alte

2% Kalt, hei und trocken, feucht

27 Erijhjahr, Sommer und Herbst

2% Fehler bei mir im Buch ,,dangs ma” sollte jedoch ,, dwangs ma” (Nahrungsessenz) heiGen.
29 Wortlich trockenes Land”

300 Eigentliche Bedeutung ,,fettig”

130



ANHANG | - UBERSETZUNG

Der Verfall der drei unerlasslichen Notwendigkeiten des Lebens®®, Komplikationen die die
Behandlung erschweren, Natur der Behandlung gleich wie Natur der Stérung®®?, eine nicht
behandelbare rLung-Storung®®, Hitze hoch iiber dem Limit**, Kalte tief unter dem Limit®®,
schwache Abwehrkrafte, starker Einfluss negativer Krafte (Geister), so wurde es gesagt, sind
das Resultat der neun fatalen Krankheiten.

Die zwei (Reaktionen von) Beruhigung und Nicht-Beruhigung von rLung, mKhris pa, Bad
kan sind vier pro Stérung (und ergeben) zwolf Veranderungen.

rLung und Bad kan sind kalt wie Wasser, Blut und mKhris pa sind heill wie Feuer,

Krankheitserreger*®® und Lymphkonten(erkrankungen) bleiben generell heif und Kalt.

So gibt es achtundachtzig Aspekte Uber die komplette Basis von Krankheiten” — so wurde es

gesagt.

Dies ist das dritte Kapitel iiber Krankheit und Gesundheit aus dem ,,Tantra der geheimen,

muindlichen, wesentlichen Instruktionen der 8 Glieder von Amrita”.

%01 Faktoren, die das Leben aufrechterhalten wie Lebensspanne, Karma und Verdienste.
%02 7 B. wird eine Hitzestdrung mit Hitze behandelt
%93 Sehr schweres Krankheitsbild, in dem die rLung-Symptome iiberhand nehmen.
0% Sehr schweres Krankheitsbild, in dem mKhris pa- Symptome tiberhand nehmen.
%9 Sehr schweres Krankheitsbild, in dem Bad kan-Symptome tiberhand nehmen.
%% Alle Arten - von Viren angefangen bis zu Bandwiirmern.
131



ANHANG | - UBERSETZUNG

-~ A\ A

RANWRER YRR 'H&'Q’@N@Nﬂ%'ﬁﬁ%&'ﬂ"ﬁi&'{q DR YR B5 T3 34 Hﬁm’qg%}%m‘

A

EaGNg) 13441 fq&x Ry YRRFA RER) |REATRAR % a\r‘a/:'q‘tgm'iq'@xq RECE e )

(SN

ng¥madany]  |REAaeR iR aiE e R R R R iR s s Rgaaal
By R RN YR PRERRRNER] WA IRagn TGN (R E g R
seeaRgaenalf| 3R ERgay TR FRVETRARG VAR R5RES
radzaas]  RedEdpeiEseeyiE) pAvRriadngdaasans)

RISERIgIE]  FremegreRagSy)  BidvgNeegsaRgEs)

YA R Rx TR AR Ryl SRR
S R RS SR SR N L N A e
se) RRARRERN AR R @'m'g&uaaz\rﬁtgﬁm&@m rem R

SNRETFIRY @q%nm’&:@’&ﬁ‘@é&’@ﬁq RS EEARSAE S E S P ESESY

Aax3 NFREE AR ﬁ'«gxngqamﬁ&g‘g’n@ﬁ@m ﬁﬁ'@'qrgwiﬁi&'mx’%s‘m'
CRRINE]] Wn@g’%’@:’h‘wqmqqgﬁ':mw:'n'sw:q'ﬁ'@ﬁmk\!’f&'ﬁs\'\gq&!'@'&g’

132



ANHANG | - UBERSETZUNG

Dann sprach der Weise Rig pa’i ye shes: ,,Oh groer Weise, hore!

Krankheit erkennt man durch Betrachten, Beriihren, Befragen. Die Diagnose mit den Augen
ist die von Zunge und Urin. Diese Diagnose ist ein Einblick in das Objekt des Sehens. Mit den
Fingern beriihren gleicht einem Ton, Uberbracht von einem Botenpuls. Diese Diagnose ist
eine Analyse der Bedeutung des Falles (der Stérung). Die gewdhnliche Befragung informiert
uber Krankheitsgeschichte, Symptome und Erndhrung. Diese Diagnose ist die des Wissens
durch das Horen.

Die Zunge von rLung hat einen roten Grund, ist trocken und rau. Die Zunge von mKhris pa
hat einen wei3-gelben Belag und ist dick bedeckt. (Die Zunge) von Bad kan ist weil3, unklar,
mit tribem Aussehen, weich und feucht.

Der Urin von rLung ist Wasser-dhnlich mit groBen Blasen. Der Urin von mKhris pa ist
rotlich-gelb mit viel Dampf und Ubelriechendem Geruch. Der Urin von Bad kan ist wei3 mit
wenig Geruch und Dampf.

Der Puls von rLung ist Gberflutend, leer mit mancher Pause. Der Puls von mKhris pa ist
schnell, voll und gespannt. Der Bad kan-Puls ist versteckt, vergehend und langsam.

Bei der Befragung: Durch schlechte Erndhrung und Verhalten entsteht (eine rLung-Storung,
sichtbar durch) Gahnen, Zittern, (das Bedurfnis die GliedmaRen zu) Strecken, vor Kalte
frieren, starke Schmerzen in Hufte, Taille und Gelenke sowie unsicheren Bewegungsschmerz
und leeres Erbrechen, unklare Sinnesorgane, geistige Unruhe zu der Zeit in der man Hunger
hat - nur wenn es 6lige und nahrhafte (Erndhrung) gibt, gilt es als sicherer Nutzen.

Durch scharfe und heile Erndhrung und Verhalten entsteht (eine mKhris pa-Stérung) mit
bitterem Geschmack, Kopfschmerz, HitzegerhI3°7, Schmerzen im oberen Korper sowie
Verdauungsschmerz nach dem Essen - Kiihle ist von Vorteil.

Durch schwere, 6lige Erndhrung und Verhalten kommt es zu (einer Bad kan-Stérung) mit
Appetitlosigkeit, Verdauungsbeschwerden und Erbrechen, unklarem Geschmack auf der
Zunge, vollem Magen, AufstoRen, schwerem Korper und Geist, intern und extern sind beide

kihl und Schmerz nach dem Essen. Warmende Ernéhrung und Verhalten sind heilsam.

Mit achtunddreilig Untersuchungen und Kriterien werden so die Krankheiten erkléart und

illusionsfrei verstanden” - so wurde es gesagt.

Das ist das vierte Kapitel der Diagnose und Symptome aus dem ,,Tantra der geheimen,

muindlichen, wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita”.

7 HeiRer Korper aber kein Fieber.
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Foto 24: Grundlagen der Diagnose
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Dann sprach der Weise Rig pa’i ye shes: ,,Oh groer Weise, hore!

Die vier heilenden Methoden fir Krankheiten sind Erndhrung, Verhalten, Medizin und

externe Therapie.

Die empfohlene Erndhrung fur Personen, die an der rLung-Stérung leiden besteht aus Pferd,
Esel, Murmeltier, ein Jahr altes Fleisch, groBes Fleisch®® und OI, alte Butter, Molasse,
Knoblauch, Zwiebel, Milch, chang aus Engelwurz®® und Salomonsiegel*'°, Molassechang
und chang aus vergorenen Knochen.

Die Ern&hrung fiir mKhris pa-Erkrankte besteht aus frischem Joghurt, Buttermilch von Kuh
und Ziege, frischer Butter, Fleisch von Pflanzenfressern, Ziegenfleisch, skom po-FIeischSll,
Brei aus frischem Korn und Suppe aus zwei Lowenzahnarten®? kiihles Wasser und
abgekochtes, kiihles Wasser.

Die an einer Bad kan-Stérung leidenden Personen sollten sich von Schaf und wildem Yak,
Raubtieren, Fisch, Honig, gekochtem warmem Teig aus altem Korn von trockenem Land,
Joghurt, Buttermilch von weiblichem Yak, starkem chang und gekochtem, heiRem Wasser

ernahren.

Sich an einem warmen Platz und in angenehmer Gesellschaft aufhalten wird bei rLung
empfohlen; bei mKhris pa-Stérungen an einem kihlen Platz bleiben und sich schonen. Bei
Bad kan-Storungen ist es empfehlenswert, an einem warmen Platz zu bleiben und sich

(korperlich) anzustrengen.

Far rLung-Stoérungen sind (Arzneien) mit siitem, saurem und salzigem Geschmack mit 6liger,
schwerer und milder (Wirkung) gut. Medizin fir mKhris pa hat einen slRen, bitteren und
zusammenziehenden Geschmack mit kihler, feuchter und stumpfer (Wirkung). Bei Bad kan-
Storungen hilft heiler, saurer und zusammenziehender Geschmack mit scharfer, rauer und
leichter (Wirkung).

Ausgehend von diesen Geschméckern und Wirkungen werden je zwei Arzneien zur

Beruhigung und ausleitenden Therapie zubereitet.

%% Eigentliche Bedeutung ,,menschliches Fleisch” — gemeint ist Fleisch eines Menschen, der durch einen Unfall
gestorben ist.

%99 Angelica Wurzel

310 polygonatum Wurzel

31 Kreuzung zwischen Kuh und Dzo (ménnlicher Nachkomme von Yak und Kuh) oder Kreuzung zwischen
Ochse und Dzo mo (weiblicher Nachkomme von Yak und Kuh).

312 Tibetische Namen ,,kyab” und ,.khur mang”
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Suppe und medizinische Butter sind die zwei Arzneien bei rLung. Sud und medizinische
Pulver werden bei mKhris pa-Stérungen verwendet, Pillen und medizinische Asche sind die
helfenden Zutaten bei Bad kan-Stérungen.

Suppen gibt es mit gekochten Knochen, vier Essenzen® und gelagertem Schafskopf.
Medizinische Butter wird zusammengesetzt aus Muskat, Knoblauch, den drei Friichten®**, den

315 nd schwarzem Eisenhut.

funf Wurzeln
Sud wird aus schwarzem Eisenhut, sle tres®®, tik ta®*’ und den drei Friichten hergestellt.
Pulver bestehen aus Kampfer, Sandelholz, Safran und Fraueneis; Pillen hingegen aus Eisenhut
und verschiedenen Arten von Salzen. Medizinische Asche setzt sich aus Granatapfel,

Rhododendron, rgod ma kha®'®, Salz und gebranntem Kalzit zusammen.

Die ausleitende Therapie fur rLung-Stérungen sind milde Einldufe, fir mKhris pa
Abflhrmittel und Erbrechen fur Bad kan.

Milde Einlaufe sind sle ’jam®®, bkru ’jam®®, bkru ma slen®**

. Abflihrmittel sind in generell,
speziell, stark und mild eingeteilt; Erbrechen kann stark und mild sind.

Externe Therapie wie Massage und spezielle therapeutische Abhandlung®? wirken bei rLung-
Stérungen. Um mKhris pa-Stérungen zu reinigen, gibt es Transpiration®”, Bluten als
medizinische Behandlung®* und Kaltwasseranwendungen. Umschlage und Moxibustion sind
die Methoden der externen Therapie (bei Bad kan).

Diese achtundneunzig Therapiemethoden, wenn sie bemuht und mit Achtsamkeit und Respekt

praktiziert werden, befreien schnell vom Schmerz der Krankheit.”

Dies ist das fiinfte Kapitel iiber die Therapiemethoden aus dem ,Tantra der geheimen,

muindlichen, wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita.”

%13 Eleisch, Butter, Molasse und Chang

314 aru” (Terminalia chebula , ,.ba ru” (Terminalia belerica) und ,,kyu ru” (Phylanthus emblica) — die drei Arten
von Myrobalan. Sie wachsen als Bdume oder Straucher und bilden steinfruchtéhnliche, ledrige Fruchte aus.

5 ra nye” (Polygantum officinalis), ,,nye shing” (Asparagus racemosus), ,,cha wa” (Angelica glanca), ,,ba tu”
(Mirabilis himalaica) und ,,ze ma” (Tribulus terrestris)

%16 \Verholzende Rankpflanze, mit herzférmigen Blattern. Sie windet sich um Baume und bildet im Sommer
gelbe Bliten. (Tinospora cordifolia)

317 Bitteres Kraut, das sehr oft verwendet wird um Fieber, Infektionen, Hitze in der Galle und Leber zu kiihlen.
(Swertia chirata)

318 Wortlich ,Maul einer Stute” - bestehend aus sechs Zutaten mit heiler Wirkung.

%19 Bej rlLung-Stérungen

%20 Bej kombinierten mKhris pa/rLung-Stérungen

%21 Bej kombinierten Bad kan/rLung-Stérungen

%22 gpezielle Behandlung, in der gewarmte Kiimmel-Krauterpackchen auf rLung-Punkte aufgelegt werden.

%28 gchweiBtreibende Methoden um Transpiration hervorzurufen.

24 Aderlass
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Foto 25: Grundlagen der Therapie
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Dann sprach der Weise Rig pa’i ye shes so diese Worte: ,,Oh grofler Weise, hore!

Aus den Wurzeln tber die Grundlage von Gesundheit, Krankheit, Diagnose und Therapie
wachsen die neun Stdmme: gesunder Zustand und kranker Zustand, (Untersuchung) durch
Betrachten, Berlihren und Befragen, Therapie durch Erndhrung, Verhalten, Arzneien und
aulerer Behandlung.

Die drei Zweige Uber Gesundheit sind Krankheit, Grundstoffe und Ausscheidungen. Die neun
Zweige der Krankheiten sind deren Grinde und Bedingungen, der Eintrittsbereich, der
Standort und Weg, die Zeit des Auftretens, der todliche Verlauf, die Veranderungen und die

Zusammenfassung.

Aus dem Stamm der Untersuchung durch Betrachtung wachsen Zunge- und Urindiagnose; der
Stamm der Untersuchung durch Bertihrung hat drei Zweige (ber die Pulsdiagnose.

Die drei Zweige des Stammes der Befragung befassen sich mit Krankheitszustdnden,
Symptomen und Gepflogenheiten.

Der Stamm der Erndhrung hat sechs Zweige mit Essen und Trinken und aus dem Stamm des
Verhaltens wachsen drei Zweige.

Der Stamm der Arzneien hat sechs Zweige, je zwei Zweige zu Geschmack und zwei Zweige
zur Wirksamkeit: rLung, mKhris pa und Bad kan.

Sechs Zweige zur Methode der Beruhigung, und drei Zweige zur Ausleitung (wachsen
ebenfalls auf dem Stamm der Arzneien).

Der Stamm der externen Therapie besteht aus drei Zweigen — so sind es gesamt

siebenundvierzig Verzweigungen.

Im Detail hat der erste Stamm flinfundzwanzig Blatter, dreiundsechzig (Blatter) tber eine
Aufzéhlung der Krankheiten wachsen (aus dem Stamm der) Krankheiten. Sechs Blatter
(befinden sich am Stamm) der Betrachtung, drei tUber Pulscharakteristiken (auf den Zweigen
des Stammes) der Beriihrung, neunundzwanzig (wachsen auf dem Stamm) der Befragung.
Vierzehn (aus dem Zweig) der rLung-Erndhrung, zwolf (Blatter auf dem Zweig der) mKhris
pa-Erndhrung, neun (auf dem Zweig der) Bad kan-Erndhrung. Sechs (Blatter) gibt es tber
Verhalten, neun ber medizinischen Geschmack und Wirksamkeit. Drei (Blatter auf dem
Zweig der) Suppen, flnf (Blatter) Uber die Formen der medizinischen Bultter, vier (Blatter auf
dem Zweig der) Pulver und vier (Blatter wachsen aus dem Zweig) tber Sud, zwei aus dem
Zweig Uber Formen der Pillen. Funf (Blatter auf dem Zweig der) medizinischen Asche und

neun (Bléatter) Gber die therapeutischen Methoden der ausleitenden Therapie. Sieben (Blatter
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wachsen aus den Zweigen) tber externe Therapie - so sind es achtundachtzig Gber Grundsétze
von Gesundheit und Krankheit, achtunddreiBig tber Diagnose und achtundneunzig uber
Behandlung. Im Detail sind nun ,,224”%% generelle Blatter vorhanden.

(Auf der Spitze des Baumes) reifen die beiden Bliten Gesundheit und langes Leben und die

drei Frichte von Dharma, Wohlstand und Gliick treten auf.

Das Wurzeltantra ist eine Zusammenfassung der Themen und wie eine Essenz. Dieses Wissen
kann von einigen Weisen erreicht werden, (aber) nicht verstanden werden von Lebewesen mit
tragem Geist. (Wer) ausfiihrliche Darstellungen (méchte, kann) in umfangreicheren Texten

nachschauen.”

Nachdem der Weise Rig pa’i ye shes so gesprochen hatte, l6ste er sich im Herzen des
Medizinkonigs auf.

Das ist das sechste Kapitel, iiber die Aufzdhlung der Bereiche, aus dem ,,Tantra der geheimen,

muindlichen, wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita.”

Dies ist das so genannte Wurzeltantra, aus dem ,,Tantra der geheimen, miindlichen,

wesentlichen Instruktionen der acht Glieder von Amrita.”

325 |m tibetischen Text wird eine Abkiirzung fiir ,,20” verwendet, um die neun Silbensetzung zu ermdglichen.
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Kurzfassung

Die vorgelegte Diplomarbeit beschaftigt sich mit den unterschiedlichen Aspekten der
Therapie in der tibetischen Medizin (gSo ba rig pa), die mit der Ubersetzung des
Wurzeltantras aus dem Hauptwerk rGyud bzhi untermauert werden.

Aufbauend auf der Erlauterung der Primarquelle rGyud bzhi wird auf die geschichtliche
Verdnderung des tibetischen Medizinsystems von den Anféngen bis zur heutigen Zeit
eingegangen. Nach der Erklarung der Grundlagen von gSo ba rig pa folgt eine Darstellung
der therapeutischen Methoden, eine Beschreibung der unterschiedlichen Arzneien und der
damit verbundenen Pflanzenlehre. Diese Kapitel werden durch die Daten aus der
Feldforschung in Dharamsala/Indien im Juli 2010 ergénzt. Das Hauptaugenmerk der
Datenerhebung lag dabei auf einzelnen Pflanzen, ihrer Herkunft und Verwendung in der
taglichen Arbeit der tibetischen Arztinnen im Men Tsee Khang von Dharamsala.

Mit der Arbeit wurde schlieBlich beabsichtigt, nicht nur theoretisches Wissen wiederzugeben,
sondern auch einen Einblick in die praktische Arbeit von gSo ba rig pa zu geben und in

diesem Zusammenhang die beteiligten Personen der Therapie in den Mittelpunkt zu stellen.

Abstract

The present thesis is concerned with the social aspects of therapy in Tibetan medicine (gSo ba
rig pa), that is substantiated with the translation of the root tantra from the main work rGyud
bzhi.

Based on the explanation of the primary source rGyud bzhi, the historical change of the
Tibetan medical system from the beginnings till today will be elaborated.

After a clarification of the fundamentals of gSo ba rig pa a look at therapy, the different
ingredients and the related phytology, complementing it with the impressions and data from
the field research in Dharamsala/India in July 2010 follows. In this context, the main attention
lies on some single plants, their origin and usage in the daily work of tibetan doctors in the
Men Tsee Khang of Dharamsala.

Important was thereby not only to reproduce theoretical knowledge, but to give some insights
into the practical work of gSo ba rig pa and therefore to place the people involved in the

therapy in the foreground.
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